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Introduccion

El Sistema de Gestion y Seguridad en el Trabajo (SG-SST) es una técnica que proporciona
grandes beneficios al ser aplicada adecuadamente en una organizacion, ya que alli se relacionan
todos los elementos y componentes que son prioridad en la salud y en la seguridad para las
organizaciones. Con la formulacion del SG-SST, Biomédica Colombia S.A.S encontrara varios
beneficios en diferentes aspectos de la organizacién, por mencionar algunos de ellos podemos
encontrar la mejora de la calidad de vida de sus grupos de interés, controlando y mitigando los
peligros a los que se encuentran expuestos debido a las diferentes actividades realizas por

Biomédica Colombia S.A.S.

Teniendo en cuenta el anlisis de las actividades ejercidas en la organizacion, se realiz6 una
serie de acciones de mejora enfocadas principalmente en la mitigacion y control del riesgo
biol6gico y biomédico, siendo estos dos factores los mas criticos en la compafiia y que mas

impacto producen en cada una de las partes involucradas.

Por lo anterior, se identifica que una de las limitaciones presentes durante la realizacion del
trabajo fue la disponibilidad de tiempo, tanto de la organizacion, como del grupo de
investigadores, de la misma manera el factor econdémico, ya que la organizacién no cuenta con
los recursos monetarios suficientes para un disefio e implementacion inmediata del Sistema de

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



Para realizar una correcta formulacién y propuesta de las acciones de mejora, se ejecutaron
cuatro etapas; iniciando por el reconocimiento de las condiciones de infraestructura y operacion
de la empresa; seguido del diagnostico inicial del SG-SST de la organizacidn segun la
Resolucion 1111 del 2017 y la Resolucion 0312 del 2019, consiguiendo como tercera etapa la
formulacién del SG-SST, y concluyendo con la Gltima etapa que consta de: la verificacion,

planes de accién y resultados del mismo.



Resumen

Durante los altimos afios en Colombia se ha aumentado la existencia de las empresas PYME
que tienen como fin conocer y satisfacer las necesidades del mercado, lo cual logra generar
empleo y el crecimiento econémico al pais; por lo tanto estas pequefias empresas deben cumplir
con la normatividad y legalidad que son exigidas en el territorio colombiano de acuerdo a su
sector de trabajo esto genera que por ser inferiores a 10 o 15 trabajadores, no se implemente o
desarrolle correctamente el SG-SST, el cual vigila y controla la seguridad y salud de sus
trabajadores a nivel fisico, psicoldgico y social; en consecuencia, lo anterior impulsa a
desarrollar y proponer un disefio del SG-SST para la empresa PYME Biomédica Colombia
S.A.S, la cual se encuentra en crecimiento y desarrollo de su mercado, por lo tanto es necesario
identificar y priorizar sus riesgos, peligros y necesidades frente a la salud y seguridad de todos
sus trabajadores al momento de ejecutar sus respectivas funciones o actividades, con el fin de
velar no solo por el cumplimiento legal y normativo sino por el personal que juega un papel
muy importante para la organizacion , ya que es la mano de obra y la operacion de la misma, en
este proceso se determinan las politicas, objetivos, indicadores, matriz IPVER, propuesta de
formatos y procedimientos, para dar mejorar e implementar correctamente el Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Palabras claves

SG-SST (Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo), diagnostico, ausentismo,

riesgo, ATEL (Accidentes de trabajo y enfermedades laborales).



Abstract

During the last years in Colombia, the existence of SMEs has increased, with the purpose of
knowing and satisfying the needs of the market, which generates employment and economic
growth in the country; therefore these small companies must comply with the regulations and
legality that are required in the Colombian territory according to their work sector, which means
that since they are less than 10 or 15 workers, the SG-SST is not implemented or developed
correctly. , which monitors and controls the safety and health of its workers at a physical,
psychological and social level, therefore, encourages us to develop and propose a design of SG-
SST of the SME Biomédica Colombia SAS, which is growing and development of its market,
therefore it is necessary to identify and prioritize its risks, dangers and needs against the health
and safety of all its workers when executing their respective functions or activities in order to
ensure not only legal compliance and normative but because the staff has a very important role
for the organization, since it is the workforce and the operation of the same, in this process they
are determined policies, objectives, indicators, matrix IPVER, proposal of formats and
procedures in order to improve and implement correctly the Occupational Health and Safety
Management System.

Keywords:

SG-OSH (Occupational Health and Safety Management System), diagnosis, absenteeism,

risk, ATEL (Work-related accidents and occupational diseases).



1. Problema de investigacion

1.1 Descripcion del problema

Biomédica Colombia SAS, es una compafiia dedicada desde 2011 al comercio al por mayor
y por menor de equipamiento médico, mantenimiento y metrologia de equipo médico en los

diferentes centros de salud a nivel nacional.

De acuerdo con la trayectoria de la empresa Biomédica Colombia SAS, ha realizado un gran
esfuerzo por adelantar su SG-SST, pero en la actualidad se encuentra en una baja capacidad

para mantener una buena gestion frente al tema por sus reducidos recursos.

Enunciado del problema.

Como causas del problema anterior, se encuentran centralizadas las siguientes causas o
problematicas, observadas desde diferentes puntos de vista:

- Causas técnicas: Actualmente no se encuentra implementado un sistema de gestion de
seguridad de salud en el trabajo, que regulen el mejoramiento continuo de la operacion de los
procesos en cuanto a la seguridad y salud en el trabajo de las personas que alli laboran y en las
que se pueda presentar riesgos asociados con la ergonomia del trabajador, enfermedades
laborales relacionadas directamente por la actividad que se desarrolla, la falta de sefializacion y

uso de EPPs por parte de los trabajadores.



- Causas econdmicas: No cuenta con los recursos suficientes y disposicion de los mismos
para llevar a cabo la implementacién del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo.

- Causas sociales: Actualmente se encuentra en proceso de determinar el control y
direccionamiento de la organizacién en temas de seguridad y salud en el trabajo.

Por lo tanto, de no solucionarse el problema traera consigo los siguientes efectos:

- Falta de garantia y confiabilidad a las partes interesadas en materia de seguridad y salud

en el trabajo.

Se incurrird en sanciones por parte del ministerio del trabajo y demés entes reguladores.

Inconformidad en garantias laborales y de bienestar al trabajador.

Falta de compromiso con la sociedad y el entorno de la organizacion.

Pérdida de clientes potenciales.

Con la finalidad de solucionar el problema expuesto, se pretende presentar una propuesta del
disefio del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo en Biomédica Colombia SAS,
basado en la aplicacion de la normativa aplicable y vigente para la organizacion con el fin de
garantizar un mejoramiento continuo en la gestion de seguridad y salud en el trabajo.

1.2 Delimitacion del problema

El presente problema se encuentra delimitado, en tiempo al ya haberse concluido los plazos
para el disefio y ejecucion por parte del ministerio, y limitado econémicamente al no contar con
los recursos asignados para la contratacioén de una persona que pueda disefiar y desarrollar el

sistema en la empresa.



1.3 Formulacién del problema
¢Como garantizar un ambiente saludable y seguro para los colaboradores de Biomédica
Colombia S.A.S y cumplir con la legislacion aplicable vigente en seguridad y salud en el

trabajo?



2. Obijetivos de la investigacion

2.1 Objetivo general

Realizar una propuesta de disefio de un sistema de gestion en la empresa Biomedica en
Colombia, que garantiza el mejoramiento de las actividades de salud y seguridad en la empresa.

2.2 Objetivos especificos:

- Identificar las condiciones actuales de seguridad y salud en el trabajo en Biomédica
Colombia SAS y mediante el uso de herramientas de diagndstico.

- Investigar y determinar la informacién nacional e internacional, a fin de establecer
estrategias para el disefio del SG-SST en la empresa Biomédica Colombia SAS.

- Estudiar los factores criticos de mayor incidencia que afectan la gestion de seguridad y
salud en el trabajo, con base a los resultados obtenidos para instaurar la metodologia del disefio
del SG-SST en la empresa Biomédica Colombia SAS.

- Formular el disefio del sistema de seguridad y salud en el trabajo basado en la

normatividad aplicable y vigente en Colombia.



3. Justificacion y delimitacion de la investigacion

3.1 Justificacion:

Se estima que mediante la propuesta de disefio en los temas relacionados con la seguridad y
salud en el trabajo en la empresa Biomédica Colombia SAS, se permitan aclarar los riesgos
presentes y las enfermedades ocasionadas a raiz de las labores ejercidas en la compafiia que
posibilitan el desarrollo de un sistema de gestion en seguridad y salud en el trabajo, lo cual da
paso a disefiar algunas acciones de mejora a traves de un plan de trabajo y programas
propuestos a partir del diagndstico y matriz generada de acuerdo a la inspeccién, investigacion,

entrevista y chequeo generado en la empresa de estudio.

Gracias a estas acciones de mejora Biomédica Colombia SAS cuenta con la propuesta del
disefio de un SG-SST, que permite llevar una prevencion y control de los riesgos presentes en la
organizacion en especial de aquellos factores biol6gicos y biomecéanicos que se encontraban
afectando la salud de los trabajadores de la organizacién, debido a estas mejoras se elevd la
calidad de vida de los colaboradores y el desempefio de estos dentro de la organizacion.

Asi mismo en Colombia, se evidencia que son elevados los indices de accidentabilidad y
enfermedad laboral al no contar con este SG-SST segun lo refleja las siguientes estadisticas:

Revisando las cifras de disminucidn de la tasa de accidentalidad, se puede generar la
hipdtesis de que las nuevas normas que regulan el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
el Trabajo estan logrando los objetivos para los cuales fueron creados: disminuir los accidentes

de trabajo en Colombia.



Tasa de accidentalidad laboral en Colombia
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Figura 1 Tasa de accidentes de trabajo en Colombia 2009-2017
Fuente: Tomado de Fasecolda. (Safetya, 2018)

En la siguiente tabla, se observar la disminucion de la tasa de accidentalidad, tomado desde
el afio 2009 hasta el 2017, teniendo como datos el nimero de trabajadores el cual va en
aumento versus el nimero de accidentes que se presentan por afio; teniendo estos datos se hace

el comparativo de la tasa de accidentalidad.

= = TASADE
ANO TRABAJADORES | ACCIDENTES ACCIDENTALIDAD
2009 6.700.837 403.519 6.02%
2010 6.813.659 450.564 6.61%
2011 7.496.480 555479 7.41%
2012 8.430.797 659.170 7.82%
2013 8271917 622.486 7.53%
2014 8.936.933 688.942 7,71%
2015 9.656..829 723.836 7.50%
2016 10.039.529 701.696 6.99%
2017 10.237.811 660.110 6.45%

Figura 2 Tasa de accidentes de trabajo en Colombia 2009-2017
Fuente: Tomado de Fasecolda. (Safetya, 2018)

En la figura 2, se presentan las tasas de accidentabilidad por afio, lo cual se videncia que

desde el afio de 2009 a 2017 presentan incrementos de AT en Colombiay después del 2014 se



esta disminuyendo la cantidad de los mismo de acuerdo al ingreso de nuevos controles
normativos como el decreto 1443 de 2014.

Por otra parte, se evidencia los beneficios que obtienen las partes interesadas al permitir el
involucramiento de estas en las acciones de mejoras realizadas y al ser vinculadas en los
diferentes planes, programas y campafas de la organizacion, estas mejoras se realizaron a nivel
local en los diferentes puntos de trabajo de Biomédica Colombia SAS.

El presente trabajo fue muy beneficio en la adquisicion de conocimiento y afianzamiento de
estos en materia de seguridad y salud en el trabajo, identificando, evaluando y comprendiendo
los criterios a tener en cuenta para un buen disefio y mantencion de un SG-SST.

3.2 Delimitacion

3.2.1 Delimitacion temporal

La realizacion del proyecto se efectuara en seis meses a partir del 14 de septiembre del 2018
hasta el 20 de marzo del 2019.

3.2.2 Delimitacion espacial

Este proyecto se enfoca al area local, ciudad de Bogota D.C.

b

L0

.

)

Figura 3 Ubicacion en Bogota sede de Biomédica Colombia SAS
Fuente: Fotografia tomada desde Google Maps



3.3 Limitacion

Algunos de los factores que son limitaciones para el presente proyecto, se identifica el no
acceso a la informacion de toda la empresa, y no poder realizar las entrevistas directas con cada
uno de los trabajadores.

4. Marcos de referencia

4.1 Estado del arte

En Colombia, se empieza hablar sobre el tema de Salud Ocupacional en el afio 1904 hace
maés de 50 afios por el colombiano Rafael Uribe Uribe quien trato este tema con la legalizacion
de la ley 57 de 1915 sobre la accidentabilidad y enfermedades profesionales en el pais, por
otra parte, se ha logrado evidenciar la gran evolucion que ha transcurrido de estos 104 afios
con las modificaciones en la normatividad colombiana durante varias épocas que han trabajado
en la proteccidn, condiciones de ambiente y salud de los trabajadores generando un crecimiento
en la parte socioecondémica, legal y politico en el pais frente a la SST, por lo tanto este
concepto se ha aplicado en los diferentes &ambitos y estando presente para todo tipo de
organizacion, sin importar su tamafio y tipo de contratacion, esto evidenciado en los diferentes
estudios y trabajos referidos a SST de los Gltimos afios

Por otro punto, se identifica que en las empresas colombianas, se han visto los cambios no
solo por cumplimiento legal y normativo, sino ahora se reflejan mas acciones preventivas y
correctivas con el fin de mitigar los ATEL y mejorar la calidad de vida de todos los trabajadores

en el pais con el fin de preservar los estandares de higiene, sanidad, proteccion y salud.



Segun lo anterior, se evidencia en el afio 1999 el nacimiento de la normatividad internacional
con OHSAS 18001:1999 gracias a un grupo de organismos certificadores de 15 paises de
Europa, Asia y América que deciden establecerla para generar un control en los peligros y
riesgos actuales que pueden generar cualquier actividad laboral y actualmente se conoce como
la 1ISO 45001 de 2018.

Acorde a dicha evidencia, se estructura el estado de arte en tres apartados, uno dedicado a los
estudios relativos en el &mbito internacional y el otro referido al nacional enfocados a SST.

4.1.1 Estudios centrados en el ambito internacional

En este caso ya existe un numero significativo de estudios centrados en el disefio e
implementacién de un SG SST y/o temas relacionados en seguridad o salud en trabajo segun el
campo de aplicacion de la empresa de estudio:

- Incidencia de exposiciones accidentales a sangre y fluidos bioldgicos en el personal
sanitario de un hospital comarcal de la Universidad de Barcelona, Espafia. (Pérez Ruiz et al.,
2017)

Autores: Cristina Pérez Ruiz, Miquel Torres Salinas, Gloria de la Red Bellvis, Nada Msabri,
Esther Nifio Aragdn y Javier Sobrino Martinez, afio: 2017. (Pérez Ruiz et al., 2017)

En el estudio sobre accidentes de sangre y bioldgico, se identifica por parte del autor la
relacion de accidentes bioldgicos en el personal de trabajo sanitario del hospital Comarcal en
Espafia, donde se determina que la mayoria de casos de contagio de enfermedades transmitidas
como (VIH y Hepatitis B) son por exposiciones accidentales con cortes, rasgufios, pinchazos
con agujas , salpicaduras de fluidos al momento de realizar sus labores, las cuales esta sometido

el personal que labora en los centros de salud y se encuentran identificadas 138 exposiciones



anualmente en Espafia con un 15%, por lo anterior se verifican en otros paises como Bélgica
que tiene entre un 8,4% y EEUU un 28%.

Por lo anterior, se indica que para la disminucion de estos accidentes laborales por riesgo
bioldgico, se realizaron campafas de sensibilizacion sobre las tasas anuales de exposicion,
cuidados deben tener el personal sanitario, guias y procedimientos para la manipulacion de
estos residuos hospitalarios.

- Un analisis de la seguridad y salud en el trabajo en el sistema empresarial Cubano,
Universidad Nacional Autonoma de México IUAM, México. (Céspedes Socarras &
Martinez Cumbrera, 2016)

Autores: Gustavo Manuel Céspedes Socarras y Jorge Manuel Martinez Cumbrera

Afio: 2016 (Céspedes Socarras & Martinez Cumbrera, 2016)

En el estudio de (Céspedes Socarras & Martinez Cumbrera, 2016) realizan un analisis de
SST en un sector empresarial cubano, lo cual determina el papel que juega los empresarios para
la elaboracion, implementacion, control y revision para un eficiente SG-SST, ya que la alta
direccion vy las personas responsables del sistema debe identificar y evaluar como se debe
generar un ambiente laboral adecuado, cumplimiento y manejo del ordenamiento juridico de
cada pais, los principios de la OIT sobre los aspectos de SST , realizar y controlar actividades
de prevencidn de riesgos asociados en la organizacion.

- Evaluating effectiveness of OHSAS 18001 on safety performance in manufacturing
companies in Iran, University of Medical Sciences, Urmia, Iran (Ghahramani & Salminen,
2019)

Autores: Abolfazl Ghahramani Simo Salminen Afio: 2019 (Ghahramani & Salminen, 2019)



Adicionalmente en esta investigacion de (Ghahramani & Salminen, 2019) sobre la
aplicacion y evaluacion de la norma internacional OHSAS 18001; 2007 en Irdn como lo
afirma en su proyecto que es una buena opcion para la aplicacion de sistemas de gestion de
seguridad y salud en el trabajo ha conseguido el control exitoso de las lesiones laborales y
obteniendo mejores tasas de actividad en SST, asi se evidencia en IRAN mediante un estudio
donde se evaluo la efectividad de las OHSAS 18001 en el desempefio en las empresas en este
pais , lo cual muestra el impacto que se puede generar al momento de adoptar los sistemas de

gestion de seguridad en diferentes ambientes y métricas de rendimiento.

- Capacidades del Sector Privado para la Implementacion del Reglamento de Seguridad
y Salud en el trabajo en Republica Dominicana, Instituto Tecnoldgico de Santo Domingo,
INTEC. (Duran, 2009)

Autores: Yuri Duran, afio: 2009

En otro estudio realizado en republica dominica en la aplicacién de nuevos reglamentos SG-
SST, se determind que el campo de aplicacion de la seguridad y salud en el trabajo para las
PYMES, se debera generar los recursos suficientes como financieros, econémicos, capital
humano y tecnoldgico segun la capacidad de la empresa para realizar programas de apoyo de la
prevencion y mejora de las condiciones de laborales, adicionalmente para mitigar los ATEL es
importante que los responsables tengan las capacidades y conocimientos de Salud Ocupacional
para que formen y desarrollen al capital humano con temas relevantes como medicina del
trabajo, higiene industrial y ergonomia con el fin de realizar la prevencién de riesgos laborales

existentes de cada organizacidn, por ultimo establecer un reglamento Unico de Seguridad y



Salud en el trabajo el cual sea evaluado frente a la normatividad nacional e internacional.
(Duran, 2009)

- ldentificacion de Oportunidades para la Mejora de la Seguridad y Salud Ocupacional
en las Pymes de Republica Dominicana, Instituto Tecnoldgico de Santo Domingo, INTEC.
(Duréan, 2016)

Autores: Yuri Duran, afio: 2016

Por Gltimo se evidencia las oportunidades de mejora del SG-SST en republica dominicana
segun (Durén, 2016), se determina que en seguridad y salud en el trabajo para las empresas, se
debe comenzar con la verificacion en los indices de accidentabilidad, asesorandose por parte de
los comités de seguridad y salud e n el trabajo para establecer nuevas alternativas o ideas con el
fin de mejorar el desempefio del SG-SST, capacitacion de inspectores de trabajo para que
ayuden a la vigilancia de condiciones o actos inseguros para ser educativo y diagnostico a la
organizacion.

4.1.2 Estudios centrados en el ambito nacional

En términos generales, el desarrollo de la seguridad y salud en el trabajo en Colombia ha
sido menor que al que se ha presentado a nivel internacional, ya que la normatividad de los
demaés paises han trabajado maés por la calidad de vida de los trabajadores y la prevencion de
riesgo laborales pero a pesar de ello, pueden destacarse varios estudios que enriquecen y
completan el estado del arte.

- Disefio del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo, bajo requerimientos

del decreto 1072 del 2015 y la resolucion 1111 de 2017, para la empresa INECOM
S.A., Universidad Distrital Francisco Jose Caldas. (Martinez, 2017)

Autor: Lady Martinez Zorro, afio: 2017



En el primer estudio para destacar el disefio e implementacion del SG-SST en Colombia
basado en la Resolucion 1111 del 2017 es el realizado por (Martinez, 2017) quien sugiere en
su tesis los requisitos que debe tener para el disefio e implementacion del SG-SST basado en la
empresa INECOM SA, bajo requerimientos del decreto 1072 del 2015 y la resoluciéon 1111 de
2017, por lo anterior se construye un modelo de SG-SST proponiendo una politica, objetivos,
diagndstico inicial , identificacion de peligros y riesgos, revisién de marco legal, investigacion
de accidentes, planes de mejoramiento y procedimientos acorde a la actividad de la
organizacion.

- Sistemas de Gestidn en Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) Diagndstico y
anlisis para el sector de la construccion, Universidad Nacional de Colombia.(Roa
Quintero, 2017)

Autor: Diana Maria Roa Quintero, afio: 2017

Segln (Maria &Quintero, 2017) destaca en su estudio de los sistemas de gestién en
seguridad y salud en el trabajo (SG-SST) realizé un modelo de gestion con junto con cada etapa
del ciclo PHVA para evaluar el riesgo de accidentabilidad y patologia que presenta mayor
repetitividad en diferentes empresas seglin su tamafio.
- Disefio de la propuesta de implementacion del sistema de gestion en seguridad y salud
en el trabajo de acuerdo con los requisitos de la NTC-OHSAS 18001:2007 y el decreto
1072 de 2015 para la fundacion piccolino sede Lisbo, Universidad Catdlica de
Colombia. (Rojas Sanchez, 2017)

Autor: Andrea Lizeth Rojas Sanchez, afio: 2017

Segun (Rojas Sanchez, 2017), se crea una propuesta de implementacion del SG-SST acorde

a las OHSAS 18001;2007 y el decreto 1072 de 2015 para la fundacion piccolino sede Lisboa, la



cual se evidencia un diagnostico inicial basado en la NTC —-OHSAS 18001; 2007 con el fin de
identificar sus requisitos faltantes de la organizacion, adicionalmente se realizaron programas
de inspecciones de seguridad y riesgos psicosocial por las actuales condiciones labores con el
fin de establecer indicadores y se realiza por Gltimo la verificacion de una auditoria interna
para evaluar los resultados obtenidos de acuerdo a la mejora realizada , esta metodologia
muestra es mas cuantitativa de manera por sus robustos datos y procedimientos.

- Documentacion del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo para la
empresa teorema shoes en la ciudad de San José de Cucuta — Norte de Santander,
Universidad Libre. (Robayo Rico, 2017)

Autor: Carlos Andres Robayo Rico, afio: 2017

Ampliando mas el énfasis de la documentacion requerida para el disefio de un SG-SST para

(Robayo Rico, 2017) muestra los requerimientos de documentacion segun el decreto 1072 de
2015, en su estudio frente a documentacién del sistema de gestion de seguridad y salud en el
trabajo para la empresa Teorema Zapatos Shoes en la ciudad San Jose de Cucuta-Norte de
Santander, la cual establece la elaboracion de procedimientos, y formatos para la utilizacién en
la implementacion del sistema.

- Gestidn en seguridad y salud en el trabajo en el centro médico Allianz, Universidad
Cooperativa de Colombia. (Robayo Rico, 2017)

Autor: Irleth Karin de la Rosa Rodriguez, afio: 2018

Por ultimo en la tesis de (De la Rosa Rodriguez, 2018) sobre disefio de Seguridad y salud

en el trabajo sugiere cuales son las herramientas de medicion para identificar la necesidad en los
ambientes laborales en centros médicos con el fin de la disminucién de accidentes laborales por

riesgo bioldgico y llegar al objetivo de un buen disefio e implementacion del sistema.



4.2 Marco tedrico

- Generalidades Biomédica Colombia S.A.S

Biomédica Colombia SAS es una empresa dedicada a la compra y venta de equipos médicos,
asi mismo realiza la prestacion de servicios de metrologia y mantenimiento en los diferentes
centros médicos ya sean consultorios o grandes instituciones prestadoras del servicio de salud,
teniendo presente los riesgos a los cuales se encuentran expuestos su personal en campo en los
diferentes servicios de las instituciones donde estan realizando los servicios en mencion y
sabiendo estan expuestos a un riesgo biolégico al manipular equipos biomédicos que muchas
veces se encuentran en estado de asepsia no apto, decidié aceptar la propuesta de disefio del
sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo a fin de continuar posteriormente con su
implementacién, a continuacion evidenciaremos las generalidades de la organizacion en la
siguiente tabla, la cual nos muestra la distribucidn de sus centros de trabajo operativo,

competencia, historia de conformacion y crecimiento, personal, proveedores y sus sedes .

Tabla 1
Generalidades Biomédica Colombia S.A.S



Razoén social

Biomédica Colombia SAS

Nit

900467.216-3

Teléfono

5514701

TPZ (Uso del suelo)

Barrio: Olarte

Localidad: Bosa

Urbanizacion: La empresa se encuentra en un sector residencial

Estrato: 3

Tipo de zona

Residendcial

Historia

Biomédica Colombia SAS es una empresa dedicada a satisfacer las
necesidades en tecnologia e ingenieria del sector salud. con
productos y servicios de alta calidad ofreciendo la venta de equipos
de monitoreo biomédico. de cuidado intensivo y de diagnéstico. Asi
mismo ofrece sus servicdios de mantenimiento. validacion. calibracion
v pruebas de desempefio de los equipos biomédicos de todos los
hospitales. clinicas y centros de salud anivelnacional en el pais.
Biomédica lleva presente en el mercado alrededor de 4 afios v medio
ofreciendo sus productos, servicios v dandose a conocer en el
sector, alcanzando grandes clientes como los hospitales ESEen la
ciudad de Bogotd y en algunas regiones de Colombia, de igual
manera cuenta con grandes clientes privados como la clinica Marly vy
l1a clinica de la colina. entre otras. Actualmente ya halogrado ser
reconocida a nivel nacional por muchas de las instituciones que
requieren este tipo de servicios en diferentes lugares de Colombia.
En el 2015 comenzaron a llevar a cabo su provecto de unanueva
sede a nivel internacional Biomédica Ecuador. donde se tienen
movimientos actualmente de negociaciones con instituciones de
dicho pais en la prestacion de los servicios con los cuales cuenta v

Competencia

Xingmedical

Equipos y muebles médicos

Imcolmedica

Ebiocol

Proveedores

Tecmeca. Técnica electro médica. Set and Gad. Comercial medica

Cadigo CTIU

4659

No. Empleados

11

Turnos

1 (Lunes aviernes 8-6 pmy s3abados 8-12m)

Sedes

Biomeédica Colombia SAS cuenta con una sede principal en el Bamio
Olarte, donde se encuentran ubicados la oficina principal y el
laboratorio metroléogico.

Cuenta con una sede en el Barrio Olarte (sur dela ciudad) donde se
gjecutan los mantenimientos de los equipos biomédicos.

Centros de trabajo

Biomeédica Colombia SA S cuenta con los siguientes centros de
trabajo:

- Centro administrativo: Cuenta con cinco personas las cuales son: el
gerente encargado de planear, organizar, dingir, gjecutar y
retroalimentar todo el funcdonamiento vy proceso de la empresa; la
Coordinadora administrativa y financiera es la encargada de
coordinar, controlar y asistir todas v cada una de las actividades del
gerente v de la parte operativa de la empresa; el contador el cual se
encarga de la contabilidad y finanzas de la empresa; el mensajero
quien se encarga de la entrega v radicacion de los documentos dela
empresa y. larecepcionista quien se encarga del direccionamiento de
llamadas, radicacion de documentos, archivo, atencion al cliente y
correspondendia.

- Centro de calibracién v mantenimiento: Cuenta con dos personas
los cuales son los ingenieros biomédicos, encargados dela
negociaciéon v ejecucion de trabzjos de metodologia segin
nommativa del ministerio de salud. asi mismo son los encargados de
los mantenimientos de los equipos biomédicos de cada cliente.

Fuente: Biomédica Colombia S.A.S




A continuacion, se logra evidenciar la forma estructural de Biomédica Colombia S.A.S
segun sus jerarquias y linea de mando de la organizacion, lo cual se determina que no presenta

area o departamento HSEQ o SST.

Gerente General

Coordinador
administrativo y financiero

Contador

Ingeniero Biomeédico

Asistente administrativa

Tecnicos biomédicos

Mensajero

Mensajero

Figura 4 Funciograma Biomédica Colombia S.A.S
Fuente: Biomédica Colombia S.A.S

4.2.1 A nivel nacional

El Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el trabajo (SG-SST) tiene como objetivo
mejorar las condiciones laborales a traves de la promocion del bienestar fisico, mental y social

de los trabajadores, con el fin de prevenir lesiones y enfermedades laborales.



- Una alternativa pedagogica para el mejoramiento de las condiciones de seguridad
y salud en el trabajo en pymes. (Castro & Herrero, 2011)

Se analiza por parte de la universidad nacional de Colombia (Castro & Herrero, 2011) los
comportamientos, la falta de educacion y gestion de conocimiento de las PYME, las cuales
equivale el 90% de la industria Colombiana y ofrece la siguiente alternativa para la promocion y
prevencion de la salud a los empleados en el SG-SST con el fin de mejorar las condiciones de
trabajo, identificacion de riesgos y peligros, mediadas de control y seguimiento que permitiran

cumplir los objetivos establecidos en la politica organizacional.

Decision Reconocimiento
institucional(Co de procesos
mpromiso y productivos y

politica)

Desarrollo del Diagnastico y

analisis de

I;J)L%gag(r)g?adﬁ necesidades

formacion (Grupos de
Interes)

Definicién de
objetivos y
metas

Figura 5 Estrategia Pedagogica de SST
Fuente: Alternativa pedagogica para el mejoramiento de las condiciones de seguridad y salud en el trabajo en pymes
de (Castro & Herrero, 2011)

Esta nueva alternativa de educacién no formal a los colaboradores tiene como fin de
establecer un método tutorial que permita entender necesidades, aprender haciendo, talleres

grupales vivenciales, y autonomia de estudio con participacion de manera dindmica y creativa.



- Sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo. (Ministerio de Trabajo,
2018)

Aplicar un SG-SST, trae consigo varias ventajas para las organizaciones, entre estas se
identifican; la mejora en el ambiente de trabajo, la calidad de vida laborar, disminucion en
ausentismos, reduccién de accidentalidad y mortalidad causados por accidentes de trabajo y un
aumento en la productividad, adicionalmente se contribuye a que las organizaciones en
términos de riesgos laborales, identifiquen y velen por el cumplimiento de normas, requisitos y
procedimientos aplicables. (Ministerio de Trabajo, 2018)

Al dar cumplimiento a los estandares dentro de las organizaciones, en el SG-SST se debe
tener el objetivo prevenir cualquier tipo de enfermedad proveniente de las actividades que se
desempefian, mejorando dia a dia los ambientes de trabajo, evitando lesiones de morbilidad en
aquellos colaboradores que manipulen herramientas o maquinarias peligrosas, quimicos o
realicen actividades de alto riesgo. Ademas de garantizar el derecho a la salud, a la seguridad y
al bienestar en el trabajo.

- Razones del incumplimiento de los controles de seguridad en el trabajo en
empresas Colombianas. (Vega Monsalve, 2016)

En otro estudio de las empresas Colombianas por regiones, se encuentra que tienen bajos
controles y compromiso en el sistema de SG-SST por diferentes razones como falta de apoyo y
recursos de la gerencia en un 24,8% , interés de la empresa con un 16,9% , poder y decision del
cargo 23,7%, restricciones de la operacion 16%, Y falta apoyo de las coordinaciones 13,5% ,
por lo cual se identifica la falta de apoyo y toma de decision en la direccion y gerencia , ya que
las empresas Colombianas solo ven es la rentabilidad del negocio y no realizan con éxito una
excelente gestion de los riesgos, ya que esto les genera es gastos y no lo ven como el costo y la

oportunidad en su negocio porque realiza la reduccion de los mismos y cuida la calidad de vida



de sus empleados. Se puede observar que cuando no se instauran controles dentro de las
actividades que se realizan de manera laboral, se pueden presentar patologias provenientes de

estas actividades u ocasionar accidentes de trabajo. (Vega Monsalve, 2016)

- Vigilancia Epidemiolégica en los SG-SST. (Polo Alvarado, 2011)

Segun por el autor (Polo Alvarado, 2011) es un mecanismo de gran apoyo para las
organizaciones que deseen implementarlo, ya que permite, a través de recoleccion de
informacion (como el historial de accidentes y enfermedades presentadas), garantizar la
proteccion de la salud de los trabajadores o de la poblacién especifica a vigilar.

Este SVE, al proporcionar informacion permanente y confiable del comportamiento de los
factores de riesgo, de los efectos y de los problemas especificos que estos generan sobre la
salud de los trabajadores, permiten realizar un monitoreo y control sobre dichos factores.

De acuerdo a esto se deben tomar acciones apropiadas como lo son:

- Medidas de prevencion y de control que estén encaminados a la vigilancia de un factor
de riesgo prioritario o de una patologia comun.

- Controles administrativos y de ingenieria en los diferentes sitios de trabajo.

- Procesos educativos para la organizacion general, pues esto permite que se adquiera un
compromiso desde todos los niveles de la organizacion.

Para finalizar, para implementar y mantener un SVE eficiente, se deben tener en cuenta los

siguientes pasos:



1. Identificar la
necesidad del
programa

2. Establecer los

5. Analizar Decer,
permanentement requisitos de
entrada del

e el sistema

sistema

4. Detinur la

- 3. Determinar el
metodologia que

) alcance y
_sevaa objetivos del
implementar en SVE

el SVE <—

Figura 6 Pasos para implementar y mantener el SVE
Fuente: Vigilancia Epidemioldgica en los SG-SST (Polo Alvarado, 2011)

4.2.3 A nivel internacional

- Estrategia mundial O.M.S salud ocupacional para todos. (Organizacion Mundial de
la Salud, 1995)

La salud es definida por la OMS como la capacidad que tienen las personas para desarrollarse de
manera armoniosa en los espacios que conforman su vida; ademas establece que la salud se
encuentra relacionada con la ausencia de enfermedades dentro de los espacios y ambientes
laborales donde el ser humano se encuentra involucrado al momento de ejercer procesos de
trabajo.

Adicionalmente en la OMS establece que el derecho a la salud, la seguridad y bienestar en el
trabajo, son derechos humanos fundamentales, por lo tanto las organizaciones deben garantizar

que todo trabajador este protegido, con el fin de evitar que se generen accidentes y patologias



laborales; conforme a esto la salud ocupacional, debido a su dimensidn social y de salud dentro
de los principios de desarrollo sostenible. (Organizacion Mundial de la Salud, 1995)
- Plan de accion sobre la salud de los trabajadores 2015-2025. (Organizacion
Mundial de la Salud, 2015)

Segun lo anterior estipulado en la OMS de 1995, se identifica que ha seguido realizado
estudios por parte de la OMS quien en su Ultima version de la estrategia para la mejora de salud
de los trabajadores determinando las lineas para combatir la desigualdad en el sector salud y
fortalecer las condiciones laborales con politicas, planes y normas internacionales, con el fin de
mejorar la situacion en varios paises de manera universal con alternativas de educacion en
medicina del trabajo, coberturas de servicios de salud, identificacion y control de riesgos y
legislacion como lo indica en el plan 2015 a 2025.(Organizacion Mundial de la Salud, 2015)

- ¢En qué consiste el Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo?
(ISOTOOLS, 2016)

Por otro punto, debido a que la Seguridad y Salud en el Trabajo es un sistema de gestion, se
debe contar con los siguientes principios correspondientes al ciclo PHVA (Planifica, Verificar,
Hacer y Actuar) de acuerdo a lo establecido en la ISO 45001:2018 (Organizacion Internacional

de Normalizacién, 2018), que establece lo siguiente:



Planificar Hacer
Ny
LI

Verificar Actuar

Figura 7 Ciclo PHVA ISO 45001 de 2018
Fuente: 1ISO 45001 de 2018. (Organizacion Internacional de Normalizacion, 2018)

Planificar: Es identificar, analizar y establecer oportunidades de mejora para obtener
resultados positivos en la gestion de la seguridad y la salud de los empleados, por lo tanto se
debe determinar como, porque, cuando y donde llevar a cabo estas actividades, con el fin de
mitigar riesgos Yy peligros para los trabajadores al momento de realizar sus funciones en la
organizacion.

Hacer: Se debera realizar una revision de los procedimientos y acciones implantadas para
conseguir los resultados destacados.

Verificar: Realizar la verificacion y seguimiento de los planes de accion realizados frente al
SG-SST

Actuar: Se deberan realizar las acciones de mejora para obtener los mayores beneficios en la
seguridad y la salud de los empleados. (ISOTOOLS, 2016)

- Directrices de la OIT sobre sistemas de gestion de la seguridad y la salud en el

trabajo. (Etxebarria, 2011)



En el disefio e implementacion del SG-SST Segun (Etxebarria, 2011), indica sus directrices
aprobadas durante el dia mundial de la salud y seguridad del trabajo por la OIT, se debera por
parte de los empleadores contribuir desde la direccion asumiendo su liderazgo frente a la
mitigacion de peligros y riesgos que pueden enfrentar sus empleados, por lo tanto se debe
contribuir de manera prioritaria a la prevencion y correccion de actos o fuentes generadoras de
peligro que puedan llegar a presentar en sus actividades laborales, adicionalmente se establece
como un objetivo principal que debe haber un marco legal que pueda interactuar al momento de
la planificacidn, ejecucion, evaluacién y seguimiento del SG-SST con junto con las directrices
de la OIT.

Por otra parte, se evidencia frente a las directrices nombradas anteriormente de Colombia, se
presenta en las empresas PYME por parte de la direccidn no se brinda la real importancia de los
riesgos a los que se encuentran los trabajadores al momento de realizar sus actividades
laborales, generando falta de disefio, implementacion, evaluacién y control del SG-SST, ya que
solo se enfocan es en fines de generar rentabilidad econémica y financiera en sus procesos
productivos y por parte de las empresas grandes, se presentan el SG-SST muy completo para
cumplir con normatividad y dar un plus en el mercado que se encuentran actualmente o con el
fin de seguir su crecimiento empresarial y generar certificaciones como la ISO o el RUC para
adquirir mas rentabilidad e ingresar a nuevas mercados.

- Sistema de Gestion de la SST: una herramienta para le mejora continua. (ILO,
2011)

El SG-SST no podré funcionar adecuadamente si no se garantizan también mecanismos de

comunicacion eficaz y eficiente, tales como los comites paritarios de seguridad (COPASST),

comité de convivencia, que permitan a los trabajadores y representantes de la organizacion a



participar plenamente en la gestion de este sistema y realizar la verificacion de cumplimiento
del mismo generando y asegurando que las partes interesadas tengan asignadas y definidas cada
una de sus responsabilidades frente al SG-SST. (ILO, 2011)
- Procedimiento para la gestion de la seguridad y la salud en el trabajo en el
sector empresarial Cubano. (Sotolongo Sanchez, 2011)

En otra investigacion, se presenta un caso similar al de Colombia en el SG-SST es en el
sector empresarial Cubano segun la doctora (Sotolongo Sanchez, 2011), donde indican sobre la
parte historica de cuba desde los comienzos de los afios del 1959 hasta el 2000 sobre la
importancia que se le brindada al tema de prevencion y seguridad de la clase trabajadora, se
evidenciaba la legislacién no era de bastante ayuda porque no obligaban a las empresas cubanas
al cubrimiento de seguridad social, bienestar y seguridad de sus colaboradores, pero a medida
de los comienzos de los afios 2000 se presentan modificaciones e ingresan normas y guias
como la NC 18000 de Seguridad y Salud en el trabajo (SST) quien les establecid los requisitos
actuales para todas las empresas, pero por parte del pais falta de organizacién para poder
mitigar los riesgos, peligros y cumplir con lo establecido para un buen SG-SST y mejorar las
condiciones de los empleados en las diferentes empresas cubanas, adicionalmente se

establecieron las siguientes 6 etapas para la mejora de la Gestion de SST :



1. Definicion de
politica de SST

6. Seguimiento y
Control
indicadores SST

2. Manual de
SST

3. ldentificacion

5. Plan de Control

de riesgos riesgos y peligros

NTC 18001;2005

4,
Procedimiento
de
Investigacién
de Accidentes
e incidentes de
trabajo

Figura 8 Etapas de Gestion SST para empresas Cubanas
Fuente: Procedimiento para la gestion de la seguridad y la salud en el trabajo en el sector empresarial Cubano.
(Sotolongo Sanchez, 2011)

- Metodologia para fortalecer la participacion del personal en el sistema de
gestion de seguridad y salud en el trabajo en una empresa del sector
aeronautico. (Gonzalez Bucurd, 2017)

segun (Gonzélez Bucuru, 2017) indica otra metodologia sobre el mejoramiento y fortalecer
la participacion de los colaboradores frente al SG-SST como encuestas, entrevistas y
formaciones acompafiados de controles tacticos y estratégicos, los cuales ayudaban a integrar a
la parte operativa utilizando el ciclo PHVA con el fin de mejorar la participacion de toda la
organizacion.

Se estudio el sector salud para el target de venta y mantenimiento de equipos Biomédicos, el

cual se establece que las empresas PYME tienen falta conciencia, control y educcion sobre el



SG-SST, ya que en la exploracion y analisis a diferentes empresas del mercado el 80% no
cuenta con el disefio e implementacion del mismo y el 20% restante realizan el cumplimiento
con el fin de entrar a procesos licitatorios pero no dando la suficiente importancia del cuidado
del trabajador.
- Saludy Seguridad (STT) aportes para una cultura de prevencién. (Ministerio de
Trabajo de Argentina, Empleo y Seguridad Social; Ministerio de Educacion; Instituto
Nacional de Educacion Tecnoldgica, 2014)

Se indica establecer medidas de control de este riesgo en las organizaciones de la siguiente
manera:

Eliminacion del riesgo: lo esencial es eliminar el riesgo o reducirlo lo méas pronto posible de
haberlo identificado con el fin de mejorar las condiciones de trabajo.

Sustitucion del agente o proceso riesgoso: si no es posible la eliminacion del riesgo, se
sustituira el agente que cause riesgo con el fin de minimizar las consecuencias del mismo. «

Control en la fuente del riesgo: Establecer medidas de control para minimizar la
probabilidad o eliminar el riesgo que se genera en el ambiente de trabajo.

Medidas administrativas: tiene como fin la reduccién de tiempos de exposicion y
sefializaciones.

Uso de elementos de proteccion personal (EPP); estable dotacion y EPPS que ayuden a
minimizar el impacto que genera la fuente del riesgo. (Ministerio de Trabajo de Argentina,
Empleo y Seguridad Social; Ministerio de Educacion; Instituto Nacional de Educacion
Tecnologica, 2014)

Por lo anterior, para conseguir una implementacion, mejora eficaz y eficiente de los aspectos

negativos a los que se encuentran expuestos los colaboradores, existen variedad de herramientas



que permiten identificar, contribuir y apoyar la mejora de cada riesgo, entre estas se pueden
encontrar la matriz IPERV, mapa de riesgos, método ABC, NTC 4116, NTC 4114, sistema
binario y entre otras que ayudan a la mejora continua en la organizacion, las cuales pueden
adaptarse a diferentes organizaciones por su actividad econdmica, tamafio, recursos y
competencias profesionales.

En la 1ISO 45001 de 2018, se debe tener presente para la evaluacion de los riesgos y
peligros; es importante que todos los colaboradores participen, debido al conocimiento que
poseen de las actividades que realizan y en el &mbito en el que la desarrollan y también permite
evaluar la magnitud de los peligros que se identifiquen y de la prioridad con la que se deben
intervenir.

- Higiene Industrial. (Ford, 2000)

Segln lo indicado por el autor, se debe tener presente sin importar el tipo de actividad
industrial que se realice, se van a encontrar riesgos para la salud de los trabajadores, para las
comunidades vecinas y para el medio ambiente; sin embargo si se realizan las intervenciones
adecuadas, estos riesgos pueden prevenirse 0 minimizarse. Estas intervenciones se pueden
realizar a través de un estudio de higiene industrial, ya que este se enfoca en proteger y
promover la salud de los trabajadores.

La préactica de la higiene industrial contempla las siguientes etapas:

- Identificacion de los posibles peligros que se encuentran en el ambiente laboral.

- Evaluacién de dichos peligros.

- Prevencién y control de los riesgos.

Realizar esta practica de higiene industrial con sus ya mencionadas etapas, permite que se

realice una adecuada gestion del riesgo, que contrae llevar a cabo acciones orientadas a prevenir



o reducir los agentes que pueden ser peligrosos para la salud de los trabajadores, de las
comunidades vecinas y el medio ambiente. (Ford, 2000)
- Seguridad y salud en el uso de productos quimicos. (Guillén Subiran, 2014)

Se indica que deben realizar acciones preventivas para este tipo de riesgos y peligros
identificados en la higiene industrial, la cual se encuentra acompariada de la medicina del
trabajo en las empresas que se debe tener presente los siguientes aspectos:

En las sustancias quimicas segun los riesgos que presentan los trabajadores quienes realizan
la utilizacion en el momento de la limpieza de equipos Biomédicos por lo tanto (Guillén
Subirén, 2014) indica de acuerdo al convenio No 170 de 1990 de la OIT sobre este tipo de
sustancias 0 mezclas al momento de su produccion varios componentes que pueden afectar la
salud como problemas cancerigenos, toxicos y fisicos en el ambiente de trabajo , lo cual
establece el control de las Fichas internacionales de seguridad quimica y segun el SGA con la
identificacion de las mismas por lo cual se establece las siguientes etapas al momento de
realizar diferentes labores:

- Identificacion y clasificacion de etiquetas de productos quimicos

- Establecer las exposiciones del lugar de trabajo

- Establecer medidas de control, evaluacion y mantenimiento de los elementos de
proteccion.

A nivel internacional, se evidencia controles los cuales ayudan a reducir la exposicién de
estos productos quimicos al personal mientras tanto en Colombia se encuentra en el momento
realizando la transicion por medio de la normatividad del decreto 1496 de 2018, lo cual en el
momento se observa en la industria mas participacién frente al tema de implementacion de SG-

SST.



- Guia de atencidn integral de Seguridad y Salud dermatitis de contacto de origen
ocupacional. (Ministerio de Trabajo, 2015)
Segln (Ministerio de Trabajo, 2015) en la Guia de atencion integral de Seguridad y Salud
dermatitis de contacto de origen ocupacional, para los trabajadores del sector salud, se identifica
los siguientes factores de riesgo de quimicos para la generacion dermatitis de contacto alérgica

o irritativa de origen ocupacional:

Tabla 2

Agentes Quimicos

Agente irritante o alérgeno Fuente

Detergentes Detergentes

Proteinas de latex de caucho natural Guantes de proteccion, instrumentos médicos
Glutaraldehido, 6xido de etileno Agente esterilizante

Agua Humedad constante

Fuente: Guia de atencion integral de Seguridad y Salud dermatitis de contacto de origen
ocupacional (Ministerio de Trabajo, 2015)

De igual manera en esta guia, se puede encontrar diferentes recomendaciones para la
vigilancia, prevencion, diagnostico e intervencion de la dermatitis de origen ocupacional, tales
como:

- Programa de vigilancia para dermatitis de contacto alérgica o irritativa de origen
ocupacional que incluya la historia clinica y ocupacional detallada, analisis del puesto de
trabajo. Con un seguimiento de manera periédica (una vez al afio) para los trabajadores que se
encuentren mas expuestos.

- Sustitucion del o los agentes irritantes por materiales menos dafinos.

- Implementacion de medidas de control de higiene ocupacional, para la eliminacion o
reduccion de la exposicion.

- Entrenamiento y capacitacion del uso adecuado de los elementos de proteccion personal

y de las medias de control.



- Elaborar el diagnostico a través de la historia clinica y ocupacional y un examen fisico
realizado por un médico especialista.

- Modificar las condiciones de la tarea o reubicar al trabajador expuesto, para evitar o
minimizar dicha exposicion.

- Control bioldgico sustancias quimicas genotoxicas. (Sorsa & Lauwerys, 2011)

Las sustancias quimicas es una herramienta es el control biologico que tiene como objetivo
detectar otros agentes que pueden ser nocivos para la salud, aquellos que no pueden ser
detectados por otros métodos de higiene industrial como por ejemplo absorcion cutanea,
ingestion y exposicidn no relacionada con el trabajo. Este control bioldgico se realiza mediante
valoraciones de dosis interna (concentracion o cantidad de la sustancia presente en el aire), esto
quiere decir que es una evaluacion que garantiza que el nivel exposicion en la que se encuentra
un trabajador ante un agente no sera perjudicial para su salud.

Dentro de dichas evaluaciones podemos encontrar, exposicion durante un periodo
prolongado, exposicion como consecuencia del traslado del trabajador a otro entorno laboral,
cantidad de sustancia absorbida; pero una de sus limitaciones es el control bioldgico sobre el
namero de sustancias al que el trabajador se expone. (Sorsa & Lauwerys, 2011

- Ergonomia 1 Fundamentos. (Mondelo, Gregori, & Barrau, 1994)

Ademas del riesgo quimico en el sector de la salud , se puede encontrar y mitigar en la
prevencion de patologias osteomusculares segun (Mondelo et al., 1994) en su libro de
fundamentos de la ergonomia presentando el objetivo principal incrementar la calidad de vida,
la seguridad, y el bienestar de los trabajadores; por esta razén dentro de varias organizaciones,
es considerada como un mecanismo importante para la reduccion de accidentes y de lesiones

laborales.



Por lo anterior, se debe tener en cuenta que sin importar donde se encuentre el trabajador
desempefiando sus actividades y funciones, la ergonomia principalmente se va a centrar en
mejorar la interrelacion que existe entre persona-maquina, en controlar el entorno de los puestos
de trabajo y, en detectar y corregir riesgos de fatiga fisica y/o psiquica, mediante una
intervencion que no solo se limita a identificar los factores de riesgo, si no que propone
variables de soluciones para que puedan ser adaptadas en las tareas que se realicen.

Dicha intervencion contempla las siguientes etapas: Analisis de la situacién, diagndstico y
propuesta, experimentacion, aplicacion, validacion de resultado y seguimiento: que permitiran

mejorar las condiciones de trabajo y por consiguiente la productividad de la organizacion.

- NTP 614: Radiaciones ionizantes: normas de proteccidn. (Instituto Nacional de
Seguridad e Higiene en el trabajo, 2003)

Por otra parte en el sector de la salud, se evidencia las radiaciones ionizantes y de manera
electromagnética, como por ejemplo a través de los rayos X y rayos gamma; estos rayos son
utilizados principalmente en actividades del sector salud, por lo tanto no solo estan expuestos
los trabajadores si no también la poblacion en general.

La exposicion a estas radiaciones generan cierto tipo de lesiones en el organismo, un
ejemplo de esto es el cambio molecular de las células, que dependiendo del nivel y el tiempo de
exposicidn que se tenga, estas lesiones pueden ser irreparables y sus efectos pueden ser
inmediatos o diferidos en el tiempo; por lo tanto la Comisién Internacional de Proteccion
Radioldgica de Espafia establecio que el uso de las radiaciones ionizantes debe ser de manera
justificada. Ademas, que debido a la peligrosidad que las radiaciones ionizantes generan es

necesario establecer medidas que garanticen la proteccion de los trabajadores y de la poblacion



en general, donde se incluyan los limites de los niveles permisibles de exposicion y
contaminacion. (Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo, 2003)
- Radiaciones no ionizantes campos eléctricos y magnéticos y consecuencias para la
salud. (Knave, 2010)

Segln (Knave, 2010), se presenta que la exposicion en los colaboradores en las
organizaciones enfrentan uno de los principales peligros y que siempre estan presentes son las
radiaciones provenientes de fuentes de luz solar y fuentes de luz artificiales, estas radiaciones
ultravioletas pueden causar graves afectaciones en la poblacion causando determinados efectos
bioldgicos ya sean leves o graves como por ejemplo en la piel quemaduras, en los ojos, foto
queratitis o foto conjuntivitis, entre otras afectaciones que colocan en peligro la calidad de vida
de la poblacidn. Por lo que es necesario contar con unos controles y prevenciones contra la
exposicién laboral de RV a fin de garantizar el autocuidado y por medio de un SG-SST
garantizar la proteccion de los colaboradores en las organizaciones y mitigar los peligros de
dichas fuentes.

- Conceptos bésicos de epidemiologia 2. (Trillos p, 1995)

Segun lo expuesto anteriormente, se determina que los trabajadores se encuentran a
varios peligros y riesgos en el ambiente de trabajo, por lo tanto en el SG-SST se debe
realizar la prevencion y mejora de las condiciones para que se disminuyan los efectos de
los mismos, por lo tanto debemos buscar las patologias que podrian presentarse en el
estudio de la epidemiologia como lo define en el libro de Epidemiologia 2:

“Es una disciplina que entra a estudiar la frecuencia de las enfermedades en los
diferentes grupos sociales, teniendo como meta el mejorar la salud y prevenir la

aparicion de estas y , a raiz de las labores realizadas por los trabajadores, lo cual con el



seguimiento y estudio de las enfermedades y epidemias que pueden presentarse o
percibirse en los lugares de trabajo en la poblacion de cada organizacion se evalla la
incidencia y la prevalencia a fin de llevar el control y prevencién de todos los casos
presentes, sospechosos y evitar a aquellos que ain no han salido, llevandolo mediante un
Sistema de Vigilancia Epidemioldgica”. (Trillos p, 1995)

Segun el andlisis de los marcos teodricos nacional e internacional, se puede identificar que las
empresas PYME en Colombia deben tener un mejor control sobre el cumplimiento de su
SG-SST, adicional tener presente empresas contratistas y proveedores , por lo que deberan
cumplirlo no solo por la normatividad vigente sino por la calidad de vida de sus empleados y
los costos que podran reducir al momento de establecer controles que ayuden a mitigar
accidentes, incidentes y enfermedades laborales en todas las industrias del mercado, las cuales

se encuentran riesgos y peligros que puedan afectar a los trabajadores.

4.3 Marco legal

A continuacion, se encuentra el marco legal conformado por la normatividad vigente,
aplicable y actual aplicada a la organizacion en estudio:
4.3.1 Marco Legal nacional.
- Ley9de1979.

Se indican las medidas sanitarias en el lugar de trabajo Se establecen las medidas sanitarias
de infraestructura y ambiental con el fin de controlar las condiciones actuales de los
trabajadores y contratistas, por lo tanto se identifica las siguientes medidas como relevantes:

- Proteccion del medio ambiente (controles sanitarios del agua, excretas y atmosféericos)
- Proteccion y mejora de los trabajadores y contratistas con la eliminacion de peligros y

riesgos en sus actividades laborares y el medio se encuentren expuestos.



- Obligaciones del empleador frente al ambiente o puesto de trabajo

- Control de los agentes quimicos, Industriales, ambientales, fisicos y biologicos.

- Proteger a todos los trabajadores contra los riesgos identificados por el transporte,
almacenamiento, uso, disposicién de sustancias peligrosas.

Evidencia del cumplimiento: Se evidencia entrega de algunos EPPS, los cuales ayudan a
disminuir el riesgo de la actividad de mantenimiento de quipos médicos, pero ain esta
pendiente dotacion traje anti fluidos, controlar diferentes aspectos en la fuente y el medio para
evitar el riesgo bioldgico.

- Ley 100 de 1993.

Se establece el sistema de seguridad social integral con el fin integrar varios normas,
procedimientos y disposiciones frente al régimen de pensional en diferentes casos como en
accidentes y enfermedades laborales, adicional se establecen obligaciones de los empleadores
frente al pago y afiliacion de la seguridad social como salud, pension y riesgos laborales.

Segun la ley, indica cbmo debemos seguir y actuar cuando se presente un accidente de
trabajo o enfermedad profesional por estados de invalidez o pérdida de capacidad laboral,
adicionalmente se determina el proceso en de invalidez por riesgo coman.

Prestaciones medico asistenciales son los servicios de salud derivados de accidente de
trabajo o enfermedad profesional, seran prestado por las entidades promotoras de salud que
trata la presente ley, quienes repetiran contra las entidades encargadas de administrar los
recursos del seguro de accidente de trabajo y enfermedad profesional a que este afiliado el
respectivo trabajador.

Evidencia del cumplimiento: se realizan pagos de ndmina y seguridad social generando un

100% en cobertura de empelados de la empresa en sus prestaciones sociales EPS, AFP y ARL.



- Ley 1010 de 2006.

Se tiene como fin mitigar, corregir y sancionar los posibles formar de agresion a los
empleados como el maltrato laboral que afecta a la dignidad humana, por lo tanto esta ley
lucha por las buenas condiciones , clima organizacional, respeto , libertad, intimidad y salud
mental a todos los trabajadores.

Evidencia del cumplimiento: No se evidencia politica de no acoso laboral firmada por
representante legal ni capacitaciones al personal respecto al tema y se verifican las actas del
comité de convivencia no se reportan casos actuales

- Ley 1562 de 2012.
“Por la cual se modifica el sistema de riesgos profesionales al Sistema General de
Riesgos Profesionales y se dictan otras disposiciones en materia de Salud Ocupacional”.

- Secontempla la definicién de accidente de trabajo y enfermedad laboral de acuerdo con
el Decreto 1295 de 1994 con algunas modificaciones.

- Afiliacion y pago de seguridad social a los trabajadores independientes

- Pago de incapacidad al trabajador sin interrupcion hasta que se defina la controversia
relativa al origen de la enfermedad o accidente laboral.

- Administracion y control de las juntas de calificacion de invalidez.

Evidencia del cumplimiento: Se da cumplimiento por parte de Biomédica S.A.S respetando
los tiempos de vacaciones y cesantias, adicional se evidencia que todos los empleados se
encuentran inscritos y afiliados a la ARL, por ultimo no se cuenta con plan de emergencias ni

brigada constituida, ya que €l se encuentra en proceso de disefio e implementacion del SG-SST.



- Decreto 2663 de 1950 — Cadigo sustantivo del trabajo.
Se identifica la finalidad de las relaciones que surgen entre empleadores y trabajadores, al
momento de establecer el contrato de trabajo y sus obligaciones entre las dos partes, por ende se
establece jornadas, remuneracion, descansos legales, y prestaciones, por lo cual se establece en

caso de SST en el Articulo 205 al 226 lo siguiente:

El empleador debe brindar los primeros auxilios al momento del accidente

El empleador debe tener su botiquin o equipo de emergencias para la atencion prioritaria

Brindar asistencia médica y farmacéutica

Prestaciones y multas por incumplimientos

Accidentes de trabajo y Enfermedades laborales

Evidencia del Cumplimiento: Por parte de la empresa cuenta el botiquin y camilla, pero no
presenta el personal capacitado para atencidn de primeros auxilios, adicional todos los
trabajadores cumplen sus prestaciones y obligaciones de contrato entre el empleador y
trabajador.

- Decreto 780 de 2016.

Es el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social.

Se establece que las incapacidades temporales que sean por un accidente de transito, un
evento catastrofico de origen natural, un evento terrorista y los demas eventos aprobados por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social en su calidad de Consejo d Administracion del Fosyga,
seran cubiertas por la Entidad Promotora de Salud del Régimen Contributivo a la que estuviere
afiliada la victima si el accidente fuere de origen comun.

Segun los accidentes de trabajo tendra la responsabilidad por la Administradora de Riegos

segun lo establecido en el articulo 227 del Codigo Sustantivo del Trabajo, el articulo 3.2.1.10



del presente decreto, los articulos 2 y 3 de la Ley 776 de 2001, el paragrafo 3 del articulo 5 de la
Ley 1562 de 2012, o las normas que los modifiquen, adiciones o sustituyan.

Evidencia del cumplimiento: Se da cumplimiento por el reporte de condiciones inseguras,
incidencias y accidentes de trabajo, por otro punto el reporte de la EPS y seguimiento a los
casos de enfermedad general.

- Decreto 1273 de 2018.

Por el cual se modifica el articulo 2.2.1.1.1.7, se adiciona el Titulo 7 a la parte 2 del Libro 3
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social, en
relacion con el pago y retencion de aportes al Sistema de Seguridad Integral y Parafiscales de
los trabajadores independientes y modifica los articulos 2.2.4.2.2.13 y 2.2.4.2.2.15 del Decreto
1072 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Trabajo.

Evidencia del cumplimiento: Se encuentra el pago de plantillas por parte del empleador,
generando novedades, liquidacion en la base correspondiente y descuento de pago el cual se
gira a los aportes de PILA.

- Resolucion 2400 de 1979.

Se establecen disposiciones sobre vivienda, higiene y seguridad en los centros de trabajo
con el fin de suministrar por parte del empleador las mejores condicionas al trabajador al
momento de realizar las actividades laborales, por lo tanto se dictan las siguientes obligaciones:

- Se deberé contar en los centros de trabajo con los elementos de trabajo, EPPS,
condiciones de sanidad, orden y controles establecidos para mitigar la materializacion de
peligros.

- Informes de condiciones inseguras en la organizacion



- Los centros de trabajo deberan contar con sus condiciones adecuadas de ruido,
iluminacion, orden, aseo, sanidad, ventilacion y temperatura para brindar un ambiente 6ptimo a
los trabajadores que realizan sus actividades laborales.

Evidencia del cumplimiento: Induccion en el momento del ingreso, se les explica sobre el
SG-SST vy los peligros o agentes a los que estan expuestos los trabajadores al momento de
realizar sus actividades laborales. Se realizaron adecuaciones a nivel general de infraestructura
en la empresa dando el cumplimiento en disposiciones de higiene y seguridad a los
colaboradores.

Se realizaron mediciones de puestos de trabajo con luxémetro, se registraron los niveles de
luz segun normativa.

- Resolucion 2013 de 1986

Se reglamenta la organizacion y funcionamiento de los comités de medicina, higiene y
seguridad industrial en los lugares de trabajo (COPASST), el cual se encontrara conformado
para empresas Pymes a partir de 10 trabajadores con un representarte del empleador y
trabajador.

Por lo anterior, se determina que el COPASST se reunira una vez al mes en horarios de
trabajo con el fin de vigilar, promover y mejorar el cumplimiento de la normatividad vigente
colombiana y el reglamento de Higiene de SST.

Evidencia del cumplimiento: Conformacion del COPASST-Vigia con su respectiva carta de
funciones y se evidencia las actas de reuniones realizadas por el COPASST para el
seguimiento del SG-SST, y se establece deberan realizar es el cumplimiento del curso de 50

Horas para poder cumplir correctamente sus funciones.



- Resolucion 2346 de 2007.

Por la cual se reglamenta la préctica de evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y
contenido de las historias clinicas ocupacionales.

Se define por parte del empleador deberd realizar lo siguiente para el cumplimiento:

- Evaluacién médica pre-ocupacional o de pre-ingreso.

- Evaluaciones medicas ocupacionales periddicas (programas o por cambios de
ocupacion).

- Evaluacién médica post-ocupacional o de egreso.

- Post-incapacidad o por reintegro, para identificar condiciones de salud que pueden verse
agravadas o que puedan interferir en la labor o afectar a terceros, en razon de situaciones
particulares.

Por lo anterior, se establece la realizacion de estas evaluaciones medicas deberan ser
realizadas por centros médicos o personal médico especializado en medicina de trabajo o Salud
y Seguridad en el Trabajo y estos costos de la es evaluaciones los asumira el empleador.

En el caso de las historias clinicas deberan tener caracter estrictamente confidencial, lo cual
hace que solo el centro médico o el profesional especialista podran verlas y la empresa solo las
podré solicitar por los siguientes casos:

- Por érdenes de autoridad judicial.

- Mediante autorizacion estricta del trabajador interesado, cuando éste la requiera con
fines estrictamente meédicos.

- Por solicitud del médico o prestador de servicios en salud ocupacional, durante la
realizacion de cualquier tipo de evaluacién médica, previo consentimiento del trabajador, para

seguimiento y analisis de la historia clinica ocupacional.



Por la entidad o persona competente para determinar el origen o calificar la perdida de la
capacidad laboral, previo consentimiento del trabajador.

Evidencia del cumplimiento: Al personal se le realizan los examenes ocupacionales al ingreso
de la organizacion y no se presenta un profesiograma oficial establecido por un profesional
médico y especialista en seguridad y salud en el trabajo frente a las evaluaciones realizadas, por
ualtimo se cumple con la normatividad de confidencialidad.

- Resolucion 2646 de 2008.

Se establece realizar la identificacion de factores psicosociales en el trabajo, lo cuales se
deben prevenir, intervenir y monitorear las exposiciones que se encuentran en el ambiente
laboral.

El empleador es responsable de identificar los factores psicosociales (laborales,
intralaborales, extra laborales e individuales) con el fin de intervenir los riesgos con apoyo de
expertos y junto con asesoria de la ARL para trabajar en el bienestar del trabajo y evitar
patologias generadas por estrés laboral.

Evidencia del cumplimiento: No se ha realizado estudio y aplicacion de la bateria de riesgo
psicosocial al personal de la empresa, por lo tanto no se idéntica medidas preventivas y
correctivas frente a los factores psicosociales de los trabajadores de Biomédica S.A.S.

- Resolucion 4927 de 2016.

Tiene por objeto definir los parametros y requisitos para desarrollar, certificar y registrar los
procesos de capacitacion virtual gratuita con una intensidad de cincuenta (50) horas, respecto al
Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo, dirigidos a los responsables de la
ejecucion de dicho sistema y la ciudadania en general. Asi mismo, rige a los oferentes de estos

procesos de capacitacion.



Evidencia del cumplimento: Se evidencia la realizacién y actualizacion del curso en los
empleados pero la alta gerencia no lo ha realizado para el cumplimiento de la normatividad.

- Resolucion 1111 de 2017.

Se definieron los Estandares Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo para empleadores y contratantes.

Para el cumplimiento por parte de todas las empresas desde la alta direccidn se determinaron
67 estandares, lo cuales se establecieron los plazos desde el diagnostico inicial, plan de trabajo
y seguimiento (indicadores de cada etapa de implementacion y auditoria) del SG-SST

Con el fin de un mayor control por parte organizaciones, la administradora de riesgos
profesionales y estado frente a la identificacion y gestion de los riesgos se encuentran los
trabajadores en las diferentes actividades econémicas de la industria Colombiana.

Adicional se establece la participacion de los empleados, contratistas estudiantes, y personas
en el SG —SST con el fin de promover la seguridad y salud en todo el pais.

Se crea las limitaciones y requisitos para los profesionales que deberan ser los responsables
del disefio, implementacion y ejecucion del SG-SST con el fin de contar con el personal
capacitado e idoneo para cumplir las exigencias normativas y legales.

Evidencia del cumplimiento: Se esta estableciendo el disefio del SG-SST, pero no la
ejecucion e implementacion del mismo, por lo cual no hay cumplimiento de implementacion de
los estandares minimos y no se va en concordancia con los tiempos estipulados en la resolucion.
Adicionalmente no se encuentra persona que cumpla con el perfil para el disefio y desarrollo de
los estandares como lo exige la ley, se evidencia entrevistas a personal idoneo para comenzar

con la implementacion del mismo.



- Resolucion 0312 del 2019.

Se define los Estdndares Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el
Trabajo (SG-SST) para personas naturales y juridicas, de manera que pueden ejecutar de forma
agil y eficaz las actividades propias del sistema que impacten la calidad de vida de los
trabajadores, en el marco del Sistema de Garantia de Calidad del Sistema General de Riesgos
Laborales.

Esta nueva resolucion se modifica y remplaza la Resolucion 1111 de 2017, ya que sus
cambios se realizaron en los requisitos segun el tamafio de la empresa y la cantidad de los
trabajadores.

Evidencia de Cumplimiento: Segln la nueva normatividad, se debe realizar el ajuste y
verificacion de los 21 estandares minimos que aplican, ya que la empresa cuenta con 15
trabajadores actualmente.

- Circular 38 de 2010 — Espacios libres de humo y de sustancias psicoactivas (SPA) en

las empresas.

Se define que todos los espacios de la organizacién, se encuentran prohibidos el consumo de
tabaco, alcohol y drogas realizando sus actividades laborales, por lo tanto esta circular es de
obligatorio cumplimiento para empresa, ya que el consumo de estas sustancias es una amenaza
para la integridad fisica y mental para el trabajador al momento de realizar su actividad o al
relacionarse con los demas.

La responsabilidad del empleador es disefiar y ejecutar una politica del NO consumo de
tabaco, alcohol y sustancias psicoactivas, con el fin de realizar actividades o campafas de

promocion y prevencion para mitigar riesgos latentes en el ambiente de trabajo bajo estas



sustancias segun la Resolucién 1075 de 1992, Resolucion nimero 1956 de 2008 y Resolucion
1016 de 1989.

Evidencia del cumplimiento: No se ha establecido la politica de frente a la prohibicion en
ambientes de trabajo de tabaco, alcohol y sustancias psicoactivas por parte de la compafiia para
sus empleados, por lo tanto no se llevan a cabo camparias ni comunicacion al respecto del tema.

4.3.2 Marco Legal Internacional.

- Convenios Internaciones de la OIT.

Por parte del organismo de organizacion internacional de trabajo se establecieron durante
varios afios entre 185 convenios con el fin de ser establecidos en Programa SafeWork, los
cuales varios paises de Latinoamérica como Brasil, Argentina, Peri México, Chile Uruguay y
Paraguay los han adoptado para mejorar de la seguridad y salud de los trabajadores:

- Convenio N° 148 en 1977 sobre el medio ambiente de trabajo (contaminacién del aire,
ruido y vibraciones),

- Convenio N° 155 sobre seguridad y salud de los trabajadores, 1981

- Convenio N° 161sobre los servicios de salud en el trabajo, 1985

- Convenio N° 187 sobre el marco promocional para la seguridad y salud en el trabajo,
2006 y Convenio N° 121 sobre las prestaciones en caso de ATEL 1964

- Convenio N° 170 sobre los productos quimicos, 1990
Evidencia de cumplimiento; Se observa en el momento la Empresa Biomédica Colombia S.A.S
se encuentra en cumplir la normatividad y legalidad de nuestro pais con sus recursos para la
implementacion del SG-SST, por lo cual se ha encargd de asegurar es el trabajo decente,

condiciones de trabajo, remuneracion y pago de prestaciones sociales.



- Ley 25.877 de 2004 Ordenamiento Laboral en Argentina.

Se crea el Sistema Integral de Inspeccion del Trabajo, el cual esta focalizado al control y
cumplimiento de las normas de seguridad y salud en el trabajo con el fin de regular o garantizar
los derechos de los trabajadores en un trabajo decente, buenas condiciones, inspeccion y
administracion del trabajo segun los convenios de la OIT No 81 y 129 de inspecciones de
trabajo a las organizaciones.

Evidencia de Cumplimiento: Se realizan inspecciones de trabajo sobre las condiciones
actuales de la empresa Biomédica Colombia S.A.S y por parte de la secretaria de Salud se
realizan visitas no programadas para los cumplimientos establecidos en la infraestructura,
ambiente de trabajo cumple con las condiciones higiene y salubridad.

- 1SO 45001 de 2018.

Esta norma internacional se aplica en 130 paises a nivel internacional y certificable a las
empresas colombianas, se establece los criterios del Sistema de Gestién de Seguridad y salud
en el trabajo, con el fin de mejorar las condiciones de trabajo y previniendo controlando y
mitigando los ATEL que se pueden materializar sin tener un sistema completo que controle y
mitigue los mismos, por lo cual se dictan nuevos requerimientos y complementa la
normatividad colombiana.

Evidencia de Cumplimiento: En el momento el Sistema de gestion se encuentra en disefio
por parte de la empresa Biomédica Colombia S.A.S y esté en el proceso de transicion de la

norma, ya que anteriormente se manejaba las OHSAS 18001 de 2007.



- NTP 616 Riesgos bioldgicos en la utilizacion, mantenimiento y reparacion de

instrumentos de laboratorio.

Se determina realizar la evaluacion de riesgos para establecer si los resultados implican la
manipulacion de agentes bioldgicos o si son utilizados en el trabajo y pueden provocar
exposicion de los trabajadores.

Evidencia de cumplimiento: Se evidencia a través de, la identificacion de los riesgos
asociados a las actividades realizadas por Biomédica Colombia SAS, la valoracion y
priorizacién que se les da para lograr establecer las medidas de intervencion y control de dichos
riesgos.

- NTP 398 Patogenos transmitidos por la sangre: un riesgo laboral.

Establece los mecanismos mas frecuentes de exposicion laboral a los patégenos que son
transmitidos por la sangre, determinando que el més frecuente se presenta de manera accidental
por medio de pinchazos con agujas, bisturies contaminados con sangre de pacientes infectados;
como segunda instancia estas exposiciones se pueden efectuar por medio de salpicaduras en
partes de la piel donde se presenten cortes o abrasiones, por contaminacion de las prendas o de
equipos contaminados.

Evidencia de cumplimiento: Biomédica Colombia SAS, realiza la entrega de elementos de
proteccion personal para los técnicos encargados de realizar los mantenimientos de los equipos
médicos en las instalaciones de los proveedores. También se establecen procedimientos de
mantenimiento correctivo y preventivo donde se determinan instrucciones de bioseguridad que
se deben tener en cuenta para realizar los correspondientes mantenimientos.

- NTP 432 Prevencion del riesgo en el laboratorio.



Organizacién y recomendaciones generales Establece los riesgos que se pueden encontrar en
la manipulacion de productos quimicos de acuerdo a los trabajos que se realizan en los
laboratorios y las consecuencias que esto trae al no implementar criterios de prevencién. Por
otro lado determina los pardmetros establecidos por la ISO 9000 que implica la aplicacién de
una politica de seguridad.

Evidencia de cumplimiento: Biomédica Colombia SAS, establece una politica de Seguridad
y Salud en el Trabajo donde se compromete a identificar y controlar los riesgos, enfermedades
y accidentes laborales que se puedan presentar en la realizacion de la operacion de la empresa y

a destinar los recursos necesarios para cumplimiento de la misma.



5. Marco metodoldgico de la investigacion

Antes de determinar la propuesta de disefio del SG-SST para Biomédica Colombia S.A.S, es
necesario realizar e identificar la situacion actual de la organizacion y las partes interesadas que
aportan en el desarrollo de sus actividades economicas de la organizacion, se realiza la
aplicacion del diagndstico inicial segun la resolucion 1111 de 2017 para verificar el % de
cumplimiento y evaluar la situacion actual del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo segun de la normatividad Colombianay comienza a realizar el proceso de generar

chek list, la observacion directa, entrevista y cuestionarios.



5.1 Fases de estudio

Diagnostico

DIAGRAMA D A ON DEL PRO
DAD

1.1. Realizar diagnostico basado en los estandares minimos
de Ia Resolucion 1111 de 2017.

o]

1.2. Realizar inspeccion en Biomédica de los lugares de
trabajo, a través de una hsta de chequeo.

1.3. Revision de los autoreportes de satud de los
trabajadores de la empresa.

1.1. Elaboracién matriz de identificacion de riesgos y
peligros de Biomédica.

ol - (ol - [ o -

Investigacion

1.1 Fuentes Primarias: Busqueda y visitas a la organizacion
para identificar elestado actual

1.2. Fuentes Secundarias: Bisqueda de informacion en
articulos internacionales en bases de datos de la ECCI

1.3. Fuentes secundarias: Busqueda de mformacion en
articulos, libros y tesis nacionales.

o]

Analisis de
Resultados

1.1. Analisis de la mformacion obtenida durante las fases de
diagnostico e investigacion.

1.2. Realizar priorizacion de riesgos y peligros.

Analisis de la propuesta

1.1. Elaborar plan de trabajo de acuerdo al resultado de la
priorizacion de la matriz de riesgos y peligros.

=N = e e

1.2. Elaborar los objetvos y politicas del SG-SST.

1.2. Proponer los procedimientos, procesos, formatos,
programas y planes pertinentes al sistema de gestion

1.3. Proponer indicadores de gestion para ser
implementados en la empresa y se seguimiento de las
medidas de cumplimiento.

1.4. Elaboracion de 1a matriz legal con los requisitos kegales
aplicables a la empresa.

1.5. Entrega de la propuesta a la empresa

Figura 9 Anexo 11 Diagrama de Gantt de la ejecucion del proyecto

Fuente: Autoras




5.2 Tipo de descripcion

El tipo de investigacion desarrollado en este trabajo es descriptiva, por lo cual se parte de la
recopilacién de informacién, sin cambiar el entorno. Para lo cual se toma como referencia
documentos existentes en la empresa, chek list, diagndstico inicial, observacion directa,
entrevista y cuestionarios.

5.3 Poblacion

Biomédica Colombia S.A.S es una organizacion la cual se encuentra en su etapa de inicio,
contando con un namero especifico de clientes para dar a conocer al mercado su actividad en el
sector Biomédico, por lo cual al determinar su poblacion de estudio se concluye que no es apta
para hacer una toma de muestra con la finalidad de evaluar la organizacion en su campo de
accion.

5.4 Muestra

Teniendo en cuenta la falta de informacion, historia y el tamafio de la organizacion, no fue
posible obtener una muestra contundente para realizar el respectivo estudio, ya que los
elementos de la muestra representan las caracteristicas de la poblacion, los aspectos a tener en
cuenta se pueden aplicar a la poblacién mencionada.

5.5 Fuentes para la obtencién de la informacion

5.5.1 Fuentes primarias.

Se consideran como fuentes primarias las vistas realizadas a la sede de Biomédica Colombia
S.A.S en horario laboral y no laboral guiados del personal de la empresa con el fin de entender
los procesos que alli se llevan a cabo y el funcionamiento de los servicios prestados por la

compafia.



Otra fuente fue el material cronoldgico como reportes, informes e histéricos suministrados
por la empresa con el cual se logro identificar los riesgos, la exposicion del personal en cada
actividad, los diagnosticos médicos y los controles que tiene la empresa para evitar
enfermedades y accidentes a fin de sus actividades, esto con el animo de identificar el estado en
que actualmente se encontraba la empresa, logrando gracias a los datos estadisticos que esta
suministro por parte de la empresa Biomédica Colombia S.A.S.

5.5.2 Fuentes secundarias:

Como fuentes secundarias para el presenta trabajo se utilizaron libros, articulos y trabajos de
grado los cuales tienen relacion o similitudes con el tema aqui tratado

- Guias técnicas

- Normatividad vigente

- Bases de datos ECCI

Lo cual estas fuentes fueron de gran ayuda para determinar la propuesta a realizar para la
empresa Biomédica Colombia S.A.S, ya que presentaban una gran variedad de conocimientos a

nivel nacional e internacional sobre el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.



6. Resultados

Los resultados obtenidos con base al presente trabajo se pueden encontrar a continuacion
relacionados y discriminados, donde se evidencia las generalidades de la compaiiia, la
estructura organizacional, la descripcion de los procesos de la empresa, la organizacion del
trabajo discriminado en género, tipo de contrato y horarios, asi mismo los resultados obtenidos
en el diagnostico segun los estdndares minimos y la matriz de riesgos.

6.1 Diagnostico

A continuacion, se relaciona los resultados basados en los diagndsticos realizados segun los
estandares minimos del afio 2017 y del afio 2019, segun las resoluciones 1111 y 0312
respectivamente, de igual manera se genero la matriz de riesgos, de la cual se logré priorizar
cada uno de los riesgos existentes en la organizacion, por otra parte se tuvo en cuanta los auto
reportes diligenciados por cada empleado y contratista.

6.1.1 Evaluacion inicial segun estdndares minimos

Esa fase fue primordial para la elaboracion del presente trabajo, ya que por medio de la
informacion y los resultados arrojados, se logré determinar el grado en que se encontraba la
empresa en cuanto al cumplimiento de los estandares minimos segun la resolucion 1111 de
2017 y asi se identificaron las oportunidades de mejora y los controles que se requieren para los
diferentes riesgos que alli se encuentran.

La evaluacion, se realizo bajo el formato de diagnostico de los estandares minimos, dando
como resultado del 20% de implementacion del sistema en la organizacion, asi mismo
mediantes listas de verificacion donde se presentan hallazgos de la no implementacion de

controles o programas como de las pausas activas y que estan siendo muy necesarias en la



organizacion, se identific la oportunidad de mejora de la politica y objetivos que la empresa tenia en cuanto a materia de
seguridad y salud en el trabajo segun la realizacion del chek list, a continuacion y los resultados por estandar y evaluacion del ciclo

PHVA:

DIAGNOSTICO INICIAL DEL SG-SST RESOLUCION 1111 DE 2017

| PLANEAR

MODO DE CRITERIOS CUMPLIMIENTO Total CUMPLE NO NO APLICA CALIFICACI OBSERVAC ACTIVIDAD

MARCO
ESTANDAR NUMERAL LEGAL CRITERIO VERIFICACION INDIVIDUALES INDIVIDUAL DE Individuales TOTALME CUMPLE ON IONES A
REQUERIMIENTOS NTE JUSTIFICA NO JUSTIFICA REALIZAR

Figura 10 Anexo No 1 Diagnostico Inicial Resolucion 1111 de 2017
Fuente: Autores

Segun con lo anterior sobre la resolucidén 1111 de 2017, se realiza el comparativo frente a la nueva resolucion 0312 de 2019, la

cual modifico los estandares minimos para las empresas pyme estableciendo 21 requisitos para SG —SST:

Figura 11 Anexo No 2 Diagnéstico Inicial Resolucién 0312 de 2019
Fuente: Autoras



Asi mismo, se identificd que la organizacion de trabajo dentro de la compafiia se encuentra
de la siguiente manera segun el perfil sociodemografico y se especifica en cada tabla a
continuacion:

- Se identifica el 70% son hombres en la organizacion, los cuales se encuentran en
mantenimiento preventivo y correctivo o en la parte comercial de la organizacion sus edades
son de 18 a 49 afios.

- Se evidencia el 30% restante son mujeres, las cuales se encuentran realizando actividades
administrativas en la oficina principal y sus edades son de 18 a los 33 afios.

- Por otro punto, se evidencia a nivel de educacion formal, se presenta el 54 % de la
poblacidn se encuentra en el nivel de escolaridad en técnico y tecnoldgico, adicionalmente el

restante del 46% pertenece a nivel profesional.

Tabla 3

Poblacion segln su vinculacion y sexo

Vinculacion Hombre Mujer Total
Prestacion de 6 1 7
servicios

Obra o labor 0
Contratista 0
Fijo 1 1 2
Indefinido 1 1 2

Fuente: Biomédica Colombia S.A.S
Tabla 4

Poblacion segn su cargo

Ocupacion Hombres Mujeres Total
Gerente 1 1
Coordinador(a) 1 1
Ingeniero(a) 4 4
Mensajero 1 1
Técnicos Aux 2 2 4

Fuente: Biomédica Colombia S.A.S
Tabla 5

Poblacion segln edad



Edad Hombre Mujer Total

18-25 1 1 2
26 — 33 2 2 4
34-41 4 4
42 - 49 1 1

Fuente: Biomédica Colombia S.A.S
Tabla 6

Poblacion segln grado de escolaridad

Escolaridad Hombre Mujer Total
Primaria completa 0 0 0
Segundaria Completa 0 0 0
Técnico — Tecndlogo 4 2 6
Profesional 4 1 5

Fuente: Biomédica Colombia S.A.S

6.1.2 Identificacién y Evaluacién de Riesgos y Peligros

Por medio de la matriz IPEVR y guiados por la norma técnica GTC 45, se realizé la
identificacion de riesgos y peligros de cada una de las areas y puestos de trabajo existentes en
Biomédica Colombia S.A.S, lograndose de esta manera tener una visualizacion del nivel de
riesgo, exposicion, tipo de riesgo, posibles causas y consecuencias e identificando y priorizando
cuales son los riesgos con las cuales la compafiia debe iniciar su trabajo de mitigacion y control
para evitar ATEL.

Asi mismo con esta identificacion, se determind por la compafiia para que dispongan del
recurso humano, financiero y tecnoldgico a fin de atacar los riesgos encontrados.

Esta informacion se puede identificar en los anexos del presente trabajo donde se encuentra

la matriz y la priorizacion de cada uno de los riesgos encontrados.



Figura 12 Anexo No 3 Matriz IPERV para Biomédica Colombia S.A.S
Fuente: Autoras

Bl*hllsnm)
0 e T S SAS
I Fecha de actualizaciin 10/0472019 | Version: | 1 | CODIGO: | BIO-SG-SST-F001 |

NOTA: Se priorizan los riesgos inicialmente por la interpretacion del nivel de probabilidad v posteriormente el numero de expuestos al factor de riesgo

Priorizacion de riesgos SISO P
Areas
Clasificacién Descripcion ?;m] !;.l: i Administrativo Operativo Comercial 1 Mensajeria Visitantes Total

Figura 13 Anexo No 3 Priorizacion
Fuente: Autoras



Adicionalmente, en la intervencion de riesgos de la empresa se debe utilizan diferentes
metodologias para identificar las actividades criticas de la organizacién con el fin de establecer
diferentes controles y se realiza de la siguiente manera:

- Metodologia de Riesgos NTC 4116 de abril de 1997.

Se identifica las actividades o tareas ejercidas por los colaboradores independientemente del
punto donde estén y se genera el procedimiento para analizar la tarea y asi ejecutarla sin
riesgos.

- Se realiza la clasificacion de las actividades operativas con mayor riesgo de la Matriz
IPERV con la aplicacion de GTC 45, por lo tanto se analizan las tareas de mantenimientos
preventivos, correctivos, y calibracién de equipos biomédicos en centros médicos u
hospitalarios.

- Sedividen en pasos las actividades analizadas y se calculan el nivel de exposicion y

criticidad



TAREA: Mantenimientos correctivos de equi

o medio en los centros medicos

PASOS G P R CT
Limpieza v desinfeccion de los equipos 4 1 3 8
Pruebas de funcionamiento del equipo L 0 3 7
Desarmar el equipo si aplica < 0 3 7
Venficar funcionamiento de las partes del A 0 3 -
equipo
Correcciones de falla del equipo 4 0 3 7
Solicitar repuestos si aplica 0 -1 3 2
Instalar repuestos 4 0 3 7
Pruebas de funcuinamiento del equio B 0 3 7
Armmar el equipo 4 0 3 7
Entregar equipo al cliente 2 -1 3 <
RESULTADO NO CRITICA [JGREBIGAN| MUY CRITICA
TAREA: Mantenimientos preventivos de equipo medio en los centros médicos
PASOS G P R CT
Limpieza v desinfeccion de los equipos 4 1 3 S
Pruebas de funcionamiento del equipo 4 0 3 7
Limpieza interna < 0 3 7
Limpieza externa 4 0 3 7
Comprobacion de parametros 2 0 3 5
Entreza de equipo al cliente final 2 -1 3 4
RESULTADO NO CRITICA |JORISIGAN| MUY CRITICA
TAREA: Calibracion de equipo medio en los centros medios
PASOS G ) o R C.T
Encender el equipo 0 -1 3 2
Verificacion con patrones de los parametros 0 0 3 3
Toma de datos del equipo 0 0 3 3
Colocar stiker de calibracion al equipo 0 0 3 3
Apagar el equipo 0 -1 3 3
RESULTADO [ISGGRIOAN CRITICA | MUY CRITICA

Figura 14 Anexo No 16 Metodologia de Gestidn del Riesgo

Fuente: Autoras

Por ultimo, se realiz6 los procedimientos para la mejora en la generacion de las

actividades de mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos Biomédicos, lo cuales

se determinaron con la metodologia como criticos y se establecieron de la siguiente manera:



PROCEDIMIENTO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO
(li*Mi D :J'\)

Revision: Original .
HOMEOICA COLOMEUA 5.4 8 PROC-BIOMANTO-001 Pecha: Mayo 252019 Pigina 1 de 5
Figura 15 Anexo No 14 Procedimiento de Mantenimiento Preventivo
Fuente: Autoras
PROCEDIMIENT O DEMANTENIMIENTO CORRECTIVO
6"*"“ o “") Revision: Original .
AL O CORCAMIA T4 A PROC-BIO-MANTO-002 Fecha: Mavo de 2019 Pagina 1 de S

Figura 16 Anexo No 165 Procedimiento de Mantenimiento Preventivo
Fuente: Autoras

- Matriz IPEVR.

Por medio de la matriz IPEVR y guiados por la metodologia de la ARL SURA, Se
identificaron los siguientes agentes de riesgos criticos del area operativa por falta de controles y
prevencion de riesgo de la empresa Biomédica Colombia S.A.S y los que se deben trabajar de
manera inmediata antes de que se genere un accidente de trabajo grave, el cual puede generar
penalizaciones legales y financieras a la organizacion.

- Carga Fisica

- Biologico

- Mecénico

- Publicos



IDENTIFICACION DE PELIGROS, VALORACION ¥ CONTROL DE RIESGOS
Lug L PERSOMAL EXPUESTD CONTROLES EXISTENTES
arl Facto Activi | Activid

3 Controles 3 Implementar
i oras . . . | Recomen Sefializa
krea |Proc| Activid | Tar | rde | Peligr Fuente | Posibl dad | ad | Pers con | Temporales de Estandariza | Dbservacio| Riesg Frob Con | Nivel . Acey -
: Genera| e : I P ar Sefali Capacit - I de | dEciones | o e | sustituc | Ingeni | EOVEEY
[ |eso| ad |eariesg| o opera|rutinar| ®M®' | yrafi|  yig | Visitante | Estudiantes | Total |exposic| 5N | SN ppp | S2P3CN yopypreg | | C1O0 - " il | 5| %€ | penerales| Lo | ST | PHEEE A e | EPP
dora | efecto | Il irec . it ieria | zacion acion Procedimien| comporta | expre enci | riesg (= ddel | cion ion eria
clonal) 12 sta (Cooperativas lan . dad el de [ sylo
ion to tos miento | sado s ) riesgo
riesop controle

Figura 17 Anexo No 17 Matriz IPERV -SURA
Fuentes: Autoras

- Metodologia de Arbol y Error.
Segun la trayectoria de 7 afios Biomédica Colombia SAS no ha presentado alguna enfermedad, accidente y/o incidente laborales,
por lo tanto se puede presentar en cualquier momento un accidente laboral involucrado con el riesgo bioldgico por los

mantenimientos de equipos biomédicos, por lo cual se determina los posibles factores y sus respectivas medidas.
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Figura 18 Anexo No 16 Metodologia de Gestion del Riesgo
Fuentes: Autoras



6.1.3 Auto reportes.

Con base a la revision en la empresa, se generd un formato de auto reporte los cuales fueron
diligenciados por cada uno de los miembros de la organizacion, donde se identifica que la
mayoria de ellos no cuentan con su esquema de vacunacién exigida para las labores que
realizan y teniendo en cuenta que las actividades son desarrolladas y ejecutadas en centros

médicos e instituciones prestadoras de salud.

( 13 MEDIC m) AUTO REPORTES DECONDICIONES DESALUD Y ESTADO DE ~ |CODIGO | BIO-SGSST-006

o~ DR INMUNIDAD
' EDICION 1

Para tener conocimiento de estado innmunolégico del personal de la empresa se ha decidido realizar esta encuesta que es de cardcter informativo con el fin
de implementar el sistema de gestién de seguridad v salud en ¢l trabajo con base en el diagnostico de la salud de sus colaboradores, no es de caracter
anénimo ya que debemos tener conocimiento de su estado de salud actual para definir las medidas a implementar.

FECHA DEINGRESO A LA EMPRESA
CARGO
TIPO DE CONTRATO

Figura 19 Anexo No 4 Auto reportes
Fuente: Autores

6.1.4 Informe de condiciones de salud

Al momento de realizar el diagnostico inicial de la resolucion de estandares minimos, se
evidencia que por parte de la empresa Biomédica Colombia S.A no se habia realizado los
examenes de ingreso del personal que labora en la organizacion, por lo cual se solicito6 a la
empresa la realizacion de los mismos y se ejecutan las ordenes de servicio para realizarlos a
partir de octubre del afio 2018.

6.1.5 Accidentes, incidentes y ausentismo

Se realizd una entrevista al personal de la empresa Biomédica Colombia S.A.S, donde se

logro realizar una tabla de datos referente a los accidentes, incidentes y ausentismo presentados




en el ultimo afio, en el cual se evidencia ausentismo por enfermedad comdn en dos situaciones
diferentes del mismo colaborador. Por otra parte no se evidencia ningun tipo de accidentes e
incidentes presentados en la organizacion.

Asi mismo los resultados arrojados en las vistas y diagnostico fueron los siguientes:

Tabla 7

Indicadores de accidentabilidad 2018 — Biomédica Colombia S.A.S

Mes Trabajadores  Hh Tmes AT Dias indice indice i Tasa
Mes Mes Incap Frecuencia Severidad

Enero 4 720 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Febrero 7 1260 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Marzo 9 1620 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Abril 10 1800 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Mayo 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Junio 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Julio 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Agosto 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Septiembre 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Octubre 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Noviembre 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Diciembre 11 1980 0 0 0,00 0,00 0,00 0,00
Acumulado 118 21240 0 0 0,00 0,00 0.00 0,00

Fuente: Biomédica Colombia S.A.S
Asi mismo mediante estos mismos medios, se identifica la presencia de sintomas y molestias
generales a causa de agotamiento, falta de pausas activas, estrés, incentivos y personal.

Tabla 8

Hallazgos segun diagnostico

# De Eventos

Evento T_rabajadores Causas a?;p[;ii dad Total
Directos
| Virus en el
Enfermedad comun 1 ambiente 2 2
Enfermedad profesional 0 0 0
Accidente mortal 0 0 0 0
Invalidez 0 0 0 0
Incapacidad permanente parcial 0 0 0 0

Fuente: Biomédica Colombia S.A.S



6.2 Analisis de los resultados

Realizando el andlisis a cada uno de los resultados obtenidos se concluyo lo siguiente:
6.2.1 Analisis de la informacion obtenida del diagndstico inicial.
Segun el diagndstico inicial, se evalud los resultados de Biomédica Colombia S.A.S con

respecto a la siguiente tabla de criterios:

Tabla 9

Planes de mejora conforme al resultado de la evaluacion de los estdndares minimos

Criterio Valoracion Accion

Realizar y tener a disposicién del Ministerio del Trabajo

un Plan de Mejoramiento de inmediato.

Enviar a la respectiva Administradora de Riesgos

Laborales a la que se encuentre afiliada la empresa o
Puntaje obtenido es < 60% Critico contratante, un reporte de avances en el término maximo

de tres (3) meses después de realizada la autoevaluacion

de Estandares Minimos.

Seguimiento anual y plan de visita a la empresa con

valoracion critica, por parte del Ministerio del Trabajo

Realizar y tener a disposicion del Ministerio del
Trabajo un Plan de Mejoramiento.

Enviar a la Administradora de Riesgos Laborales un
reporte de avances en el término méaximo de seis (6)
meses después de realizada la autoevaluacion de
Estandares Minimos.

Plan de visita por parte del Ministerio del Trabajo

Puntaje obtenido esta entre Moderadamente
el 60 y 85% Aceptable

Mantener la calificacion y evidencias a disposicion
Puntaje obtenido es > 85%  Aceptable del Ministerio del Trabajo, e incluir en el Plan de
Anual de Trabajo las mejoras detectadas.

Fuente: Tomado de la Resolucién 0312 de 2019 (Safetya, 2019)

El nivel de madurez y cumplimiento del SG — SST frente a la resolucion 1111 de 2017, se

encuentra de la siguiente manera:



Estdndares Minimos Resolucion 1111de 2017
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Figura 20 Nivel de madurez del SG-SST Biomédica Colombia S.A.S frente a los estandares de la resolucion 1111
de 2017
Fuente: Autoras

Segun la grafica anterior, se evidencia que el nivel de madurez del SG-SST y el
cumplimiento de sus cuatro etapas frente a los estdndares minimos evaluados con el diagndstico
inicial, se encuentra en un estado critico, ya que los resultados son inferiores al 60%, lo cual es
necesario realizar inmediatamente un plan de accion o mejora frente a los resultados obtenidos,
el cual debe ser apoyado por parte de la alta direccion de Biomédica Colombia S.A.S, ya que en
los estandares 4, 5, 6 y 7, se encuentra con porcentajes inferiores al 4%, lo cual evidencia la

falta de seguimiento y mejora seguln lo establecido en el ciclo PHVA.



Evaluacion Requisitos Minimos SG-SST
Resultado - Ciclo PHVA
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Figura 21 Evaluacion de requisitos minimos ciclo PHVA de la resolucién 1111 de 2017
Fuente: Autoras

Segun con la comparacion realizada de la resolucion anteriormente explicada en el analisis,
se evidencia en la resolucién 0312 de 2019 se cumple con el 52% de los 21 estdndares minimos

por cada una de las fases establecidas segun la siguiente figura:

Evaluacion Requisitos Minimos SG-SST
Resultado por Fases
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40,00
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Planear Hacer Verificar

Figura 22 Evaluacion requisitos minimos SG-SST Resolucién 0312 de 2019
Fuentes: Autoras

Por lo anterior, se identifica que Biomédica Colombia S.A.S debe llegar al cumplimiento del

90% del SG-SST para empezar a cumplir con la normatividad y legalidad vigente.

6.2.2 Analisis de priorizacion de riesgos y peligros.



Con base a la matriz de riesgos, se generd una priorizacion de estos encontrando que los riesgos a los cuales se va a dar prioridad

y control son el riesgo bioldgico y biomecéanico del personal de Biomédica Colombia S.A.S, seguido de condiciones de seguridad,

fisico por la exposicién de luz en las oficinas administrativas, al igual que el riesgo profesional, facilitando el poder generar un plan

de trabajo.

o

BIOMEDICA COLOMBIA 5.AS

WIT B0 467 2184

Biomédica Colombia $.A.S, empresa dedicada a la comercializacion de tecnologia e ingenieria del sector salud, se compromete desde la alta gerencia a mantenerla
integridad fisica y mental de sus colaboradores y contratistas, ofreciendo un entomo de trabajo benéfico, seguro v confortable, por medio del cumplimiento de todos los
requisitos legales v requerimientos de sus partes interesadas, con el fin de velar por la proteccion de la seguridad de todo el personal. Ademas se compromete conla
identificacion, control y prevencion de los riesgos, enfermedades y accidentes laborales destinando para eflo los recursos necesarios permitiendo una mejora continua del

§G-SST.
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Figura 23 Anexo 5 Plan de trabajo
Fuente: Autoras




6.2.3 Analisis de auto reporte de salud.

El resultado de los auto reportes de salud indica que actualmente el 70% del personal que
labora en las instalaciones de Biomédica no presentan ningin cuadro de tratamiento a
enfermedades, y teniendo presente que se identifico que un 70% del personal no presenta una
enfermedad o tratamiento médico al cual hacerle seguimiento, el 30% restante debe realizar

seguimiento con respecto con enfermedades como Asma, Miopia, Tos y Ortopedia.

Resultados de Autoreportes de Salud
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Riesgo Riesgo No Si Enfermedad Enfermedad en el ultimo
Biolégico Si  Biologico Actualmente Actualmente afio
No Si No

Figura 24 Resultados de Auto Reportes de Salud
Fuente: Autoras

6.2.4 Andlisis de condiciones de salud

De acuerdo a los resultados del informe sobre las condiciones de salud de los colaboradores
realizado por el centro de diagndstico y tratamiento Cendiatra durante el segundo semestre de
2018, se evidencia que el sistema con mayor afectacion es el endocrino con un 46% de los casos
encontrados, esto se debe a que los diagnésticos determinaron aumento anormal de peso con 4
casos y 2 con obesidad. El segundo sistema con alto porcentaje de casos corresponde al sistema
visual, con un resultado del 31% de los casos estudiados, el diagnostico para este sistema es el
trastorno refractivo con un numero de 4 casos. Por ultimo el 23% restante corresponde a los
sistemas neuroldgico, cardiovascular y otros, cada uno con un nimero de casos, los cuales

estudiaran las recomendaciones entregadas por el centro de salud.



6.2.5 Andlisis de la revision de los accidentes, incidentes y ausentismo.
Como se evidencia en el informe de ausentismo en el Gltimo afio en la empresa no se
presentan accidentes, incidentes y el ausentismo presentado solo ha sido por parte de un

trabajador técnico del area, por enfermedad comun como lo fue una gripe.

Accidentes, Incidentes y Ausentismo 2018
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Figura 25 Resultado del anlisis de incidentes, accidentes y ausentismo Biomédica S.A.S.
Fuente: Autoras

6.3 Propuesta documental para la elaboracion del disefio del SG-SST

Como resultado del trabajo llevado a cabo en la empresa, se logré identificar por medio del
diagndstico realizado a los diferentes criterios y documentacion que debe ser elaborada para
cumplir con la normatividad legal vigente y optar para la mejora continua de la salud y
seguridad de las personas que hacen parte de la empresa.

Por lo anterior es indispensable que la compafiia cuente con los siguientes requerimientos:

Programas.

- Realizar un programa de vigilancia epidemioldgica en riesgo bioldgico, el cual

contemple la prevencion de accidentes y enfermedades laborales por patologias infecciosas en

los centros médicos.



- Realizar un programa de vigilancia epidemioldgica en riesgo biomecénico, el cual
contemple la prevencion de enfermedades laborales por sedentarismo de los colaboradores en
labores administrativas.

- Programa de promocion y prevencion que tiene el objetivo de realizar actividades de
promocion de cuidado de la salud en los aspectos mas relevantes identificados en el informe de
condiciones de salud y crear la cultura de la prevencién para mitigar los ATEL en la
organizacion.

Procedimientos.

- Reporte e investigacion de accidentes, incidentes de trabajo, el cual determina los pasos a
seguir cuando se presente un accidente y la investigacion de las causas raiz del evento para
generar acciones correctivas y mitigarlos, por lo cual se debera tener como referencia la
resolucion 1401 de 2007.

- Reporte e Investigacion de enfermedades laborales, el cual determina los pasos a seguir
cuando se presente una enfermedad laboral y la investigacién para identificar oportunidades
de mejora para evitar que se presentas mas casos, adicionalmente se debera tener presente la
normatividad segun articulo 4 de la ley 1562 de 2012, articulo 52 de la Ley 962 de 2005, EI
Decreto 1477 de 2014 con el fin de proteger al colaborador.

- Gestion del cambio cuando se realicen actualizaciones legales que generen impactos en
el SG-SST o cuando se presenten condiciones de cambio por accidentes o enfermedades
mortales, modificacion de los EPPS, reubicacion de instalaciones, y cambios de direccion con
el fin que la organizacion retome sus actividades de manera mas agil, sencilla y planificada sin

afectar la seguridad y salud de los trabajadores.



- Uso y Control de las EPPS con el fin de determinar el mantenimiento, uso, entrega,
inspecciones, inventario y disposicion final de los mismos al momento que sean entregados por
los trabajadores, adicionalmente establecer la matriz de EPPS para manejo de riesgo bioldgico.

- Inspecciones planeadas, se tiene como fin realizar el reporte y seguimiento de las
condiciones de infraestructura, vehiculos y elementos de emergencia de la sede principal de
Biomédica Colombia S.A.S 'y poder identificar las novedades que puedan llegarse a
materializarse con el fin de realizar acciones correctivas o de mejora a los a hallazgos.

- Realizar el plan de emergencias de la sede principal de la organizacion con el fin de
tomar medidas preventivas frente alguna situacion de emergencia que pueda ocurrir al momento
de encontrarse laborando y poder mitigar la pérdida de vidas humanas, por lo tanto se debera
establecer las actividades de prevencion, preparacion, capacitacion, atencion y recuperacion de
emergencias, analisis de vulnerabilidades, MEDEVAC, PONS, COE, rutas de evacuacion y
punto de encuentro de la organizacion.

- Rendicidn de cuentas, se debe realizar con la finalidad de establecer las
responsabilidades y las actividades que tienen cada cargo de la organizacion frente al SG-SST,
por lo tanto se debera tener presente los colaboradores, la brigada de emergencia, alta direccion,
vigia—COPASST y comité de convivencia.

Planes.

- Plan estratégico de Seguridad Vial, ya que la empresa Biomédica Colombia S.A.S
presenta 2 vehiculos propios, el 54% de su personal se transporta en servicio publico y en
motos propias de los empleados con subsidio de rodamiento, por lo tanto se debera implementar
para control de riesgo publico y seguridad vial en el uso de vehiculos segun los lineamientos de

la resolucion 1565 de 2014.



- Plan de formacidn anual que tiene como el fin de tener establecido un cronograma y
planificar y ejecutar las capacitaciones a los trabajadores.

- Plan de trabajo se debera establecer un cronograma de todas las actividades a realizar
para implementar de manera planificada el SG-SST 'y establecer el seguimiento del mismo
utilizando el ciclo PHVA.

- Plan de auditorias externas e internas; tiene como objeto realizar seguimiento y generar
acciones de mejora del sistema, teniendo en claro que criterios evaluar a los contratistas segun
la normatividad de SG-SST y su respectivo cronograma anual.

Formatos.

- Entrega de EPP; con el fin de llevar registro de las entregas de EPP’s a los empleados de
la organizacion y un control de estos.

- Formatos de evaluacién y lista de asistencia a las capacitaciones con el fin de mantener
documentados las acciones realizadas por la empresa

- Rendicidn de cuentas con las funciones por cada cargo y deberé ser firmado por el
colaborados y tener claro la situacion del SG-SST en todos sus &mbitos.

- Reporte de actos y condiciones inseguras con el fin de llevar un registro y acciones
correctivas que puedan mitigar AT.

- Investigacion de accidentes para llevar un registro, establecer una metodologia de causa
raiz y control para evitar los accidentes con las acciones correctivas.

- Investigacion de enfermedades laborales para llevar el registro y una metodologia para el
estudio y verificar las condiciones actuales del colaborador.

- MEDEVAC, el cual se debera remitirse al colaborador con el fin de ser diligenciado

reportando los datos importantes en caso de alguna de emergencia en la empresa.



- Inspecciones planeadas como gerenciales, locativas, vehiculos y de elementos de
emergencia.

- Gestion de cambio con el fin de quedar documentado la novedad y verificar la manera
cdmo actuar al momento que se presente guiandose por procedimiento establecido.

- Parael PESV se deben tener presente el formato de check list pre operaciones de los
vehiculos, registro y consentimiento de pruebas de alcoholemia, politica de seguridad vial,
registro del seguimiento de los vehiculos y segun lo solicitado en la normatividad Colombia.

Por Gltimo, se realiza entrega de los siguientes anexos de documentacion realizada en la

presente propuesta:

Diagnostico de la resolucion 0312 de 2019 y resolucion 1111 de 2017

- Plan de trabajo de acuerdo con el resultado de priorizacion de la matriz de riesgos y
peligros.

- Anaélisis de Metodologias de Gestidn de Riesgo

- Matriz IPERV del area de mantenimiento

- Politicas y objetivos del SG-SST.

- Indicadores de gestion para ser implementados en la empresa y de seguimiento de las
medidas de cumplimiento.

- Matriz legal de los requisitos de SG-SST.

- Auto reporte de Salud de personal Biomédica Colombia S.A.S

- Presupuesto HSEQ 2019

- Informe de Ausentismo

- Procedimiento de Mantenimiento Preventivo y correctivo

- Inspeccion de Riesgos General



7. Analisis financiero (costo-beneficio)

Con el objetivo de dar cumplimiento a la normatividad y legalidad vigente en Colombia de
tener disefiado e implementado un sistema de gestidn de seguridad y salud en el trabajo segun
lo indicado en la Resolucion 1111 de 2017 y Resolucion 0312 de 2019 con los minimos
estandares dados por el ministerio de trabajo, se busca concientizar de la importancia que es
para Biomédica Colombia S.A.S el asignar un monto de recursos anual para el disefio y
ejecucidn del sistema, puesto que esto trae consigo mas beneficios que gastos.

Lo anterior teniendo en claro que incumplimiento de cualquier requisito legal pueda afectar a
la organizacion econdmicamente puesto que las multas impuestas de acuerdo con la clase de
riesgo y el grado de incumplimiento de la organizacion puedan acarrear sanciones hasta 24
SMMLV.

Lo anterior basados en el Decreto 472 de 2015; Capitulo Il Criterios de graduacion de las
multas; articulo 5to; Criterio de proporcionalidad y razonabilidad para la cuantia de la sancién a
los empleadores. Se establecen los criterios de proporcionalidad y razonabilidad, conforme al
tamafo de la empresa de acuerdo a lo prescrito en el articulo 2° de la Ley 590 de 2000,
modificado por el articulo 2° de la Ley 905 de 2004 y el articulo 51 de la Ley 1111 de 2006 y
conforme a lo establecido en los articulos 30 y 13 de la Ley 1562 de 2012 y con base en los

siguientes parametros:



Tabla 10

Tabla de sanciones del Decreto 472 de 2015

Activos Articulo 13, Avrticulo 30, ﬁ::tlls(i)ulg iﬁlla
Tamafiode  NUmero de totales en inciso 2° Ley Ley 1562 (de 1
i , Ley 1562 (de 20
empresa trabajadores  namero de 1562 (de la a 1.000 21.000
SMMLV 500 SMMLV) SMMLV) SMMLV)
Valor Multa en SMMLV
. <500
Microempresa  Hasta 10 SMMLV De 1 hasta 5 De 1 hasta 20 De 20 hasta 24
Pequena De 11 a 50 201a<5000 o ghastazo  De21hasta50  De 25 hasta 150
empresa SMMLV
Mediana 100.000 a De 51 hasta
empresa De 51 a 200 610.000 UVT De 21 hasta 100 100 De 151 hasta 400
Granemoresa  De 201 0 mas > 610.000 De 101 hasta De 101 hasta De 401 hasta
P UvT 500 1000 1000

Fuente: Tomado del Decreto 472 de 2015

Con el fin de evitar una sancién, se propone generar una inversion aproximada anual de

$37.100.000,00 segun lo establecido en el siguiente presupuesto:

Tabla 11

Presupuesto HSEQ 2019

Medicina del Trabajo

Costo previsto

Evaluaciones Médicas Ocupacionales de Ingreso $ 1.500.000,00
Evaluaciones Médicas Ocupacionales periddicos $ 1.500.000,00
Evaluaciones Médicas Ocupacionales de Egreso ( $ 500.000,00
Evaluaciones Médicas Ocupacionales de Reubicacion $ 200.000,00
PVE Prevencidn y cuidado lesiones osteomusculares y Riesgo Bioldgico $ 5.000.000,00
Investigacion de ATEL $ 150.000,00
Total $ 8.850.000,00
Medicina Preventiva Costo previsto
Adquirir y/o dotar botiquines $ 300.000,00
Chalecos brigadistas $ 100.000,00
Inspecciones $ 200.000,00
Compra y/o recarga de extintores $ 300.000,00
Camillas $ -
KIT Ambiental $ 100.000,00
Capacitacion Brigadistas $ 1.000.000,00
Total $ 2.000.000,00
Personal HSEQ Costo previsto
Personal HSEQ $ 24.000.000,00
Total $ 24.000.000,00
Capacitacion Costo previsto
Medicina del trabajo $ 200.000,00




Medicina preventiva $ 200.000,00
Dotacion / $ 390.000,00
Elementos de proteccion personal EPP $ 960.000,00
Medio Ambiente $ 500.000,00
Calidad $ 1.500.000,00
Otros $ -
Total $ 2.250.000,00
Total Anual Previsto $ 37.100.000,00

Fuente: Autoras del Presupuesto HSEQ 2019

Asi se logra dar una inversién menor al que puede ser causada por una multa, de igual
manera le genera mas rentabilidad a la empresa puesto que como ellos generan licitaciones,
pueden ser mas competitivos en el mercado cuando los clientes soliciten documentos
pertinentes al sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo, adicional se contempla el

personal HSEQ que cumpla el perfil para el disefio e implementacién del SG-SST, SGC y SGA.



8. Conclusiones y recomendaciones

8.1 Conclusiones

- Serealizo el diagndstico inicial del Sistema de la organizacion el fin de identificar el
cumplimiento y nivel de madurez, lo cual se establecieron acciones correctivas frente a los
resultados obtenidos en la evaluacion de la Resolucion 1111 de 2017 y Resolucion 0312 de
2019.

- Por lo anterior, se observé los resultados obtenidos los diagndésticos iniciales de la
resolucion 1111 de 2017 se evidencia un resultado del 20% de cumplimiento, ya que fueron
evaluados 67 estandares y mientras tanto en comparacion de la evaluacion inicial de la
resolucion 0312 de 2019 se evaluaron 21 estandares indicando un resultado del 52,38%, por lo
tanto se determina que ninguna de las resoluciones cumple la empresa Biomédica Colombia
S.A.S, por lo que requiere establecer de la manera correcta e inmediata realizar el disefio e
implementacion del SG-SST.

- De acuerdo con los resultados de la identificacion de riesgos de los diferentes cargos en
la empresa, se identifico que el 54 % de los colaboradores, se encuentran a exposiciones de
riesgo bioldgico por los mantenimientos de equipos biomédicos, por lo tanto se debera realiza
de manera prioritaria un programa para mitigar y controlar posibles accidentes y enfermedades
laborales por riesgos biol6gicos.

- Por otro punto, se identifico que durante los 7 afios de funcionamiento de la empresa
Biomeédica Colombia S.A no se ha presentado ningun accidente o enfermedad laboral por

ejercer sus actividades laborales.



- Se determina en el estudio realizado que el SG-SST de la empresa no se encuentra
disefiado e implementado, por lo cual se establecieron sus indicadores segun el decreto 1072 de
2015, ya que este sistema deberé ser medido para realizar correctamente el ciclo PHVA y poder
realizar una mejora continua de su proceso.

- Durante la investigacion, se evidencia que no es alta la rotacion de los empleados, por lo
cual es més posible poder influenciar en su comportamiento dentro de la organizacion con
diferentes practicas como capacitacion, divulgacién, controles administrativos y de sustitucion,
con el fin de integrar y motivar a los colaboradores cumplir sus responsabilidades frente al
SG-SST.

- Se estudiaron los autos reportes de salud, los cuales brindaron un resultado del 70% del
personal no presenta una enfermedad o tratamiento médico al cual hacerle seguimiento, el 30%
restante debe realizar seguimiento con respecto con enfermedades de origen comdn como
Asma, Miopia, Tos y Ortopedia.

- Por otro lado, se evidencia en el informe de condiciones de salud realizado por Cendiatra
sobre los resultados de los examenes médicos ocupacionales, identifico que el sistema con
mayor afectacion es el Endocrino con un 46% de los casos encontrados, esto se debe a que los
diagndsticos determinaron aumento anormal de peso con 4 casos y 2 con obesidad.

- Serealiz6 un andlisis de los diagnosticos iniciales, verificacion de las actividades de
mantenimiento y condiciones de salud de los trabajadores, con el fin de determinar y priorizar
los riesgos que se encuentran expuestos los colaboradores, por lo cual se encontré con mayor
prioridad con riesgo biologico, biomecéanico del personal, sequido de condiciones de seguridad
y fisco por la exposicion de luz en las oficinas administrativas, lo cual se estipul6é un plan de

trabajo para el SG-SST.



- Se genero6 una propuesta de disefio del sistema a Biomédica Colombia S.AS,
manifestando que al desarrollar adecuadamente el SG-SST, con el fin de evitar que se genere
ausentismos, accidentes, enfermedades laborales, incidentes, lo que permite que existe una
reduccion de costos en cuanto a pagos del personal que presente alguna de las condiciones
anteriormente mencionadas.

- Se observa por parte de la empresa deberd integrarse y trabajar en equipo con la ARL
(Administradora de riesgos laborales), ya que se pueden realizar actividades de prevencién y
promocion para mejorar la salud y seguridad en el trabajo en las tareas criticas de la
organizacion.

- Por lo anterior, se establecieron para la empresa estudiada; la politica y objetivos SST,
procedimientos, inspecciones, matriz legal, indicadores y la matriz IPERV realizando anélisis
de riesgos y peligros con diferentes metodologias con el fin de identificar el riesgo mas alto de
los colaboradores segun la actividad econdmica de la organizacion, la cual arrojé el riesgo
bioldgico en los mantenimientos de quipos Biomédicos y establecieron los controles pertinentes
para mitigarlos.

- Enconclusién por medio del presente trabajo se logré conocer mas a fondo y en préctica
el pensamiento y estado actual en que las empresas para este caso las pymes tienen respecto a
los estandares minimos y en general al SG-SST, evidenciandose que en gran medida este tipo
de empresas no lo estan dando la importancia que se debe al tema y Unicamente lo hacen por
cumplir la norma son concientizarse de la importancia y el beneficio que puede tener la empresa

y sus empleados al implementar y evaluar el sistema.



8. 2 Recomendaciones

- Reafirmar el compromiso de parte de la gerencia general de Biomédica Colombia S.A.S,
para la aplicacion y cumplimiento del SG-SST, realizando la asignacién de responsabilidades
frente al sistema a todos colaboradores de la organizacién , con base a la normativa colombiana
y dando cumplimiento como minimo a la resolucién 0312 del 2019; Articulo 9; Estandares
Minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores y de igual manera acorde al
decreto unico reglamentario 1072 de 2015 del sector trabajo.

- Garantizar la asignacion presupuestal para la implementacion del SG-SST, por medio del
compromiso de la alta direccion a fin de lograr el correcto funcionamiento del sistema, dando
cumplimiento a los estandares minimos requeridos segun la resolucién 0312 del 2019;

Articulo 9; Estandares Minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores,
logrando la aprobacion y asignacion de los recursos necesarios para la ejecucion del sistema.

- Evaluar la propuesta de disefio del SG-SST entregada en el presente trabajo, con el fin de
determinar y analizar los beneficios obtenidos al generar la implementacién de la misma, y
permitiendo tener un ambiente saludable y una mayor productividad en la organizacién al evitar
los ATEL dentro de la organizacion y siendo modelo a seguir por la competencia y deméas
partes interesadas.

- Realizar la correcta contratacion del personal idéneo y adecuado para ejecutar la
implementacién del SG-SST en Biomédica Colombia SAS con base a la presente propuesta, y
de igual manera se genera el cumplimiento de uno de los requisitos de los estandares minimos
exigidos en la resolucion 0312 del 2019; Asignacion de una persona que disefie el Sistema de
Gestion de SST que cuenten con licencia vigente en SST y el referido curso de capacitacion

virtual de cincuenta (50) horas definido en la resolucion 4927 de 2016, adicional presentar las



capacidades técnicas y profesionales para gestionar el SGC y SGA para integracion de todos los
sistemas en la organizacion.

- Elaborar la matriz de EPPS teniendo en cuenta los riesgos de la organizacion y las
actividades ejecutadas en ella, identificando los elementos de proteccion y dotacion anti fluidos
para mitigar el riesgo bioldgico presente en la ejecucion de actividades metroldgicas y de
mantenimientos en las diferentes instituciones de salud, dando cumplimiento con la normativa
vigente y la matriz legal.

- Generar monitoreo y seguimiento anual del SG-SST con la gerencia y el COPASST con
el fin de evaluar el desarrollo y cumplimiento del mismo, realizando los planes de mejora
adecuados y de esta manera lograr la elaboracion del plan de trabajo anual que garantice el
correcto funcionamiento y efectividad del sistema de gestion estableciendo actividades de
inspeccidn, actualizacion de riesgos y peligros, controles, procedimientos y manuales del &rea
operativa, formacion, lecciones aprendidas, vacunacion , exdmenes ocupacionales y ATEL
basados en los requisitos del decreto Unico reglamentario 1072 del 2015, resoluciéon 2013 de
1986 y la normatividad Colombiana.

- Llevar acabo las auditorias internas y externas del SG-SST, a fin de identificar las
falencias y no conformidades en la ejecucion del mismo, dando cumplimiento a las exigencias
de la resolucion 0312 del 2019 y el decreto 1072 del 2015.

- Por dltimo, Establecer un plan de emergencia actualizando el analisis vulnerabilidad con
el metodo binario, PONS, COE, MEDEVAD segun cada centro médico y planos de evacuacion,
basado en la normatividad vigente y los requisitos establecidos por la normatividad legal

establecida.
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Anexo No 4 BIO-SG-SST-F006 Autoreporte de Salud
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Anexo No 5 BIO-SG-SST-F009 Plan Anual de Trabajo SST

GWMEDW.A)

BIOMEDICA COLOMBIA BAS

Plan anual de trabajo en sequridad y salud en el trabajo 2019

Codigo:

BIO-3G-55T-FO03

Politica

Meta

Biomédica Colombia 5.8.5, empresa dedicada a la comercializacion de tecnologia e ingeniera del sector zalud, se compromete desde la alta gerencia a mantenet | integridad fzica y mental de sus colaboradares y contratistas, ofrecienda un
entama de trabajo benéfico, seguro y confortable, por medic del cumplimienta de todas los requisitos legales y requerimientas de sus partes interesadas, con el fin de velar par |3 proteceian de |a seguridad de toda el persanal, Ademas se
compromete con a identificacion, control y prevencion de los riesgos, enfermedade s y accidentes laborales destinando para ella los recursos necesarios permitiendo una mejora continua del SG-55T.

30 Cumplimiento de actividades especificas Cronograma

P= Programado E= Ejecutado

Cronograma

Diciembre | Enero de | Febrero | Marzo de | Abril de | Mayo de | Junio de | Julio de |Agosto de| Septdel | Octubre Nov de | Diciembre
No OBJETI¥OS Actividades Especificas [PHYA) Responsables | Recursos | de 2013 2019 de 2013 2013 2013 2013 2019 2019 2013 2013 de 2013 2019 de 2013
PIlEIPIE|P | E|PI|E|JPIE|I]PI E|P E|JP| E|]PIE|PIE|PIEIP|E|PI|E
1 Croljo_gram_a inspeceiones \_al rea Responsatle de 55T Tiempa 1
adminiztrativa | srea operativa Humano
2 H|Realizacion de inspecciones : Ergonamia | Fesponsable de 55T Tiempa 1 1
Humano
3 F!eallz.aclon de inspeceiones : Riesgo Responsable de 55T Tiempa 1 1
Locativo Humano
" F!e‘allz.aclon de inspeceiones : Riesgo Responsable de 55T Tiempa 1 1
Electrico Humano
NI . . Tiempa
5 H|Realizacion de inspecciones : Vehiculoz | Responzable de 55T 1 1
Humano
13 H|Realizacidn de inspecciones : Quimico | Responzable de 55T Tizmpo 1 1
Humano
T H| Realizacidn de inspecciones : Bioldgica | Responzable de 55T Tizmpo 1 1
Humano
% Heallzaclonl Fe inspecciones : Elementas Responsatle de 55T Tiempa 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
de Praoteccion personal Humang
Indic-adar de Cumplimiento de Tiempa
3 W | Inspeceiones Locativass (Mo de Responzable de 35T P 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
N R X . | Humana
inspecciones gjecutadas en &l periodo f b
10 PIa|_1 de aceidn de_ cond|c|c:nes insequras Responsatle de 55T Tiempa 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
aeviones preventivas seqdnlos Humano
" o | Disefiar un programa de pausas activas | o Lo eer|  Tiempo .




Anexo No 6 BIO-SG-SST-F008 Informe de Ausentismo

EIO-EG-E2T-FO
Bl * MEDICA ANALISIZ ESTADISTICODEL AUSENTIZMOLAEORAL FOR CAUSA HEDICA
EDICIdM Mo, 1
B:OME}F&MB;S#E
HES LA FERIOND DE ELL LiRE DELA CosT05 LA CosT05 COSTOS
HOHERE CEDULA ETENTO INCAFRCIDAD DiAS DE DiRSDE | DiRS INCAPACID | cdDIGD H SALARID | SALARID ASEGURAD
i TRABAJADOR | TRABAJADOR CARGO | GREA (AT, EL, INCARACIDAD REIRRUGE INCAPA | CARGADOS | ADODIAS | DIAGHOSTICO e ATE Ol BH (B SERYATIOHES BASE |BASEDiA BaEURAD 05A.C.- EILINES || E38ILI0
ETEHTO E£6) IHIGIAL | FINAL CIDAD CARGADUS LA COHDICION 05 A1 E6 AT, A.C.-E&.
EHFERMEDADES
EHFERMEDAD  |EHDOCRINAS,
JULID [JHOMEERHAL  [1dzdied TECHICDI|E BC-EG | ETATEOE | 20A0THENE q q q MM |UTRIGIONALES. 1 $THEE  fEid H] HA ] L
HEIAEULIGAS
EHFERMEDADES
EHDOCRINAS,
FEERERD [JHONEERHAL  [10dzdied TECHICDI|E BC-EG | HP0ERR | 20RO H H H HFERMEDAD COMU HUTRICNALES. 1 SRR (fETAN |40 40 ] X
METAEQLICA
1] AGEE 1 1 1 i ] H] 40 ] HI
E EL 1 1 1 i HI ] 40 HI HI




Anexo No 7 BIO-SG-SST-D001 Politica Empresarial SST

CODIGD: BEO-BE-S3T-D000

EIHCION: 1
f BI14-MEDICA )
BIOMEDICA COLOMELS 5.8, 5
120g-201%
POLITICA DE 35T
Eil dica Colombis 545, smg dedicads a o comwrcializacics do tecanlogia &

ingeesertz dal sactar salud, ss compromets dasds l 2he gorancia @ memsear b integridad
fizica v mantal de s colsberadores 7 comtratistas, ofecisads w= antermo de trabajo
banéfico, seguro T confortakle, por medio dal complimisets ds todos Jos requisites legals
¥ reqguerimiamtos ds sus partas imsresadas, com el fim de vels por b proteccies da h
sagurided da tede ol persczal Ademis, 5o compromsts com la idantificacite, comtrel ¥

powvancion da bos rismgos, emf iades v accid laborales destimands para alle los
TRNERE Necasarios parmitendn una mejora comtimma dal S5-85T.

Esta Palitica serd revisada pariddicamante, dando besar a un procaso de mejora contirma

=

Nalsos Valero Wzl

Fapresantants Lagal




Anexo No 8 BIO-SG-SST-D002 Objetivos SST

CODIGD: BEO-3G-EE5T-D002
ETHCHIN: 1
{ Bi¥:-MEDICA )
EHOMAEDICA, COLOSENS 505
OBEJETIVOE DE 55T

1. Idemtificar, comirclar 7 pewvsesx los resgos labomales, 2 los que se emcusoiran
axpusstos los colabcradores por medic de las imspecciczes reguersdas por cada

cemiro de tabajo v sos respect comtrel il para mitigar incidsmbas,

accidentss de tmabajo v enfarmedsdes laborales darivados de las laboras
danarrolladas s L comprasa.

1 Disiiar ¢ Implemsstar mn cronograma imtegrade do capacitacism v mm plan do
smarzanciaz, goe postbilite 2 los trabajadonss a2 v compatuncias laboralas.

3. Dicmimnir ol aussnt=mo lsboral peodianio programas de amoosdadn, astilos de wida
salindable, v adecnzcicn de ks frctalaciones de trakajo, a fin de prevanir v coorrolar

A
Halsom Valsro Valaro|
Fapresamtants Lagal




Anexo No 9 BIO-SG-SST-F005 Inspeccion de Riesgos General

Codigo:
Bl *MEDICJ) FORMATO DE INSPECCION DE RIESGOS EN LAS EMPRESAS BIO-SG-SST-F00S
Version: 1
e Se requiere que se realice antes de realizar el matnz [PEVR GT45 Fecha: sep-18
Compaiiia de seguros: AXA COLPATRIA |FECHA DE LA INSPECCION
1. INFORMACION DE LA EMPRESA
Nombre de la Empresa BIOMEDICA COLOMBIA SAS [am| x Jec] [cE No. | 900467216-3
Centros de Trabajo st | [~No [No.CT | Actividad Econémica Clase(s) de Riesgos| 3y 5
No. de Trabajadores Empresa 11 |Direccion CARRERA 71D # 53A-58SUR |Teléfono(s) 5514701  [Fmail biomedicacomercial@zn
FAX 5514701 | Ciudad / Municipio BOGOTAD.C |Departamento CUNDINAMARCA
IL. INFORMACION DEL CENTRO DE TRABAJO
Centro de Trabajo Todos |Proceso / Area / Seccion | CONTRATISTAS - OPERATIVOS - COMERCIAL -
Actividad Econémica 3313 Clase de Riesgo | 3
No. de Trabajadores 10 [Clasificacién |Hombres X |Mujeres X |Administrativos X |Operativos X
Direccion CARRERA 71D # 53A-58SUR [Teléfono(s) 5514701 |
FAX | Ciudad / Municipio BOGOTA |Departamento CUNDINAMARCA
ML INFORMACION DE LA INSPECCION PLANEADA
Marque con X la calificacién del Factor de Riesio l A=ALTO M = MEDIO | B=BAJO | NA =NO APLICA
FACTORES DE RIESGOS 0 cmmsiioninai
A | M i B | NA
RIESGO FISICO
Ruido X No se observa presencia de nuidos en los lugares de trabajo que puedan afectar la salud
Tluminacion X La fluminacion esta en alzunos momentos menos iluminado que en otros espacios. Por
Radiacion tonizante X No hav presencia




Anexo No 10 BIO-SG-SST-F010 Matriz Legal

Administracidn del Sistemna de Cadigo: F“!'a d_e.
Proceso: Giestin de SET actualizacion:
BIHEMEDICA BID-SG-G5T-
LSy &=14 = L= [u (=] g1 | [e3=Td [w] yQu [-]
I isitos legales aplicables a | Wersion: Revisidn:
Formato: | '#9|isias legales splicables : :
la organizacion y verificacian :
" s
Mo Trermi St Morma | Numero | Afo Descripcion Arl_lculus Cumplimiento del requisito legal Ewde!lcl_a del Hespun_sa_hle del| Cumplimiento | FPlan accion 1 efndem:la del
de la norma aplicables cumplimiento | cumplimiento Sl NO cumplimiento
Por medio del Primeras ausilios: Se evidencia .
. . . e . Plan de capacitacion personal, para que|
. Presidencia cual ze adopta el 1. El patrono debe prestar al accidentado | botiquin g camilla S o .
Primeras . " o Alta direccion y este con los conocimientos previos y
1 - dela Dhecreto 2BE3 1480 codigo Art 207 los primeras ausilios, aun cuanda el pera no personal " : i
auilioz ) ; . . . : HEEQ presentes para brindar los primeros
republica sustantivo del aocidente sea debido a prowacacion capacitada para o h
) . . i aurilics de ser requeridos
trabajo deliberada o culpa grave delavictima. atencion de
Fara preserar, conseryar y mejorar la Se evidencia
zalud de los individuos en sus ocupaciones entreqa de Fiealizar actualizacian matriz de riesgos,
Prezervar, For lacual se la presente Ley establece normas algunos epps, generar contrales en la fuente, medio
conservary | Congreso de ) ) tendientes a; pero aun esta Alta direccidn y ytoindividuo para proteger y presenear
2 . . Ley 9 1979 | dictan Medidas Ark &0 . ” ) " i
mejorar lagalud | Colombia Sanitarias a) Prevenir todo dafio para la salud de las pendiente HSEQ la galud de los mismos, entreqar los
de oz individuos perzonaz, derivado de laz condiciones de | dotacidn traje anti 8PS COMpletos | necesarios paralas
trabajo Fuidas, contralar actividades realizadas.
blETgteger alaperzona contralos fjesgn difereqre.
Obligacion del Empleadar de suministrar | Induccicn en el
) instrugcion adecuada alos trabajadores mamento del
Capacitacion & L ) » . HSEQ y recursos
h Cs A2 antes de que se inicie cualquier ocupacidn, | ingreso, se les #
induceion . . ) humanas
zobre los riesgos y peligros que puedan | explica sobre el
afectarles, y sabre la forma, métados y SG-55Tylos
Sion obligaciones de los trabajadores:
Farlacual se a)Dar cumplimienta a las obligaciones que Se realizan
establecen les correspondan en materia de Medicina, | adecuaciones a
Miniterio de algunas Higiene y Seguridad Industrial, de acuerda | nivel general de Sequir realizando adecuaciones de
trabaio disposiciones on las normas legales y la reglamentacion | Infraestructura en infraestructura para el funcionamiento
3 | Obligaciones de e urilda?:l Fesolugidn| 2400 1979 | =sobre vivienda, At que establezoa el patrono en concordancia | 13 empresa dando Alta direccidn u de la empresa, cumplienda con las
los trabajadores sgocial higiene y con el literal ) del Articulo anterior, el cumplimiento condiziones higiénicas al momento de
sequridad en los b Utilizar y mantener adecuadamente las | en disposiciones el necesanios para brindar zequridad 3
establecimiento inztalaciones de la Empresa, los elementos|  de Higieney las colaboradores.
= de trabajo de trabajo, los dispositivos para contral de | Seguridad alos
liesqos § 105 equipos de prateceidn colaboradores,
personal que &l patrono suministre, y




Anexo No 11 BIO-SG-SST-F011 Diagrama de Gantt de ejecucién del proyecto

DIAGRAMA D A ON DEL PRO 0

S A [DAD

1.1. Realizar diagnostico basado en los estandares minimos | P
de la Resolucion 1111 de 2017. E
1.2. Realizar inspeccién en Biomédica de los lugares de
trabajo, a través de una lista de chequeo.

1.3. Revision de los autoreportes de salud de los
trabajadores de la empresa.

Diagnostico

1.1. Elaboracion matriz de identificacién de riesgos y
peligros de Biomédica.

[l LB Il B [l (o)

1.1 Fuentes Primarias: Blsqueda y visitas a la organizacion P

para identificar el estado actual

1.2. Fuentes Secundarias: Bisqueda de informacion en
articulos internacionales en bases de datos de la ECCI

Investigacion

1.3. Fuentes secundarias: Bisqueda de informacion en

articulos, libros y tesis nacionales.

1.1. Analisis de la mformacion obtenida durante las fases de
diagnostico e mvestigacion.

Resultados

Anilisis de

1.2. Realizar priorizacion de riesgos y peligros.

1.1. Elaborar plan de trabajo de acuerdo al resultado de la
priorizacion de la matriz de riesgos y peligros.

= e (e

1.2. Elaborar los objetivos y politicas del SG-SST.

1.2. Proponer los procedimientos, procesos, formatos, P
programas y planes pertinentes al sistema de gestion.

1.3. Proponer indicadores de gestion para ser
implementados en la empresa y se seguimiento de las

Analisis de la propuesta

medidas de cumplimiento.
1.4. Elaboracion de la matriz legal con los requisitos legales
aplicables a Ia empresa. E

1.5. Entrega de la propuesta a la empresa




POLITICA S6-55T

Anexo No 12 BIO-SG-SST-F011 Indicadores

FOLITICA, OBJETITOS, ACTITIDADES, E INDICADORES

Eiom&dica Colombia 5.8.5, empreradedicadaala
zamercializazidn de ke<nologia e inqenieria del
reztarralud, ofrezicndoproduztor yrervizinr 4c alka
zalidad anivel nazional re compromete derde laalta
qerenziaa:

-Mantener lainkeqridad Firicay menkal dorur
zalaboradorer ¥ conkratirkar, ofreziendounenkorno
detrabajobenkFizo,requrn v zonforkakle.

- Gumgplir zon lor requerimientar 4o rur parker
inkereradar invertigandn zada zaro zon el Fin de
uelar por laproteczitinde larequridad yralud on ol
krakajode todo el perronalinvalucradoenlar
aztividader 4¢ Biombdiza,

- ldentifizar, zontralar ¥ prevenir lar ricrqor, peliqrar,
enfermedader v azzidenter labaraler onlar zentrar
di trabajo.

= Cumglir zon lor requiritar leqaler aplizabler alar
rividador realizad

-Ertablezer lor recurror finanzieror, becnolédgizor,
humanar y Firizar para el derarrollo 461 23 25T,
-Dekerminar mekar y objetivor para dar
cumplimicntoalaprerente,

=ErtaFolitizarerdreviradaperitdi
Iuqar 2un prozero de mejora sontinua,

Helran YaleraYalero
Reprerentante Leqal

DEJETITOES ACTITIDADES INDICADOR  x META FORHULA FRECUENCIA INDICADOR RESULTADD
1.Elaborar matriz de identificacidn o Ecnhr;ur.rqH:n:tlflr::-:;indn-r!t\rq:.rd;.lnr
|denkifizar, cantrolar y provenir lar rierqur ¥ peligrar por cada contro de Cobertura topy  |TentredeTrabain-(Hade matricer do Riequr) - o)
rirqar labaralos, 1 lar quere trabain. :rF‘ollqrn.rHMll:w.:dqrrﬁctuall:adw fHo
ehuentran expucrkarlor Centrar 4o Trakajo)di00
colaboradorer por medio de lar wGumplimicntoFlan 4o Trabajo- [Ho 4o
inrpeczigner requeridarpor cada ¢.Elakorar unFlan 4e Trakajo Anual actividader ojecutadar enelperiododelplan
zentro de krabajo yrurrerpe skivar identifizandnlar aztividader arcalizar ¢ EFizicnzia a0 Ao krabajo f M tokal 4o actividader Merrual
zontrolerrugeridor paramitiqar zantralandolarrierqor delaemprera. propuertar en el perindo del plan e trabajo)
inzidenker, azzidenter 4o brabajo v 100
enfermedader laboraler derivador 4o s:Cumplimionta 4 lar Cantraler -Ma 4o
lar lakarer derarrolladar enla emprera, . .
 Implementazion e lor controler .. 5 Cankraler ejesutador 10(Ho ¢ contraler .
N h Eficiencia A Trimertral
nezerariarreqinlar ricrqar nzonkrador. planeadar) 100
wCumplimientodel Gronograma-(Ho de
1.Cru.nuqr-umadomrpo-:-:|uno.r-upuu!nrdo Efigiencia P .J-ududu-urrull-udu IWHode Trimastral
krabajo e infracrkructura dela emprora. actividader proqramadar) 100
Direnar ¢ Implementarun cronogqrama 2. Froqrama y cronogqrama de
inteqradode capacitacidny unplan de pazikazi [zharlar de aukozuidado, ¥ Cokertura zapazitazioner - (Mo perronal
emerqensiar, que parikilite alor pazikazi zorrerpandicnker alpuertn Cokarkura 95 Capazitador en HEE A Mo Tokal del Ferranall Zemertral
trabajadorer enrur compekensiar de krabajo, induzzioner v reinduzzioner, =100,
labaoraler. atenzifin de emerqenziar)
enlanrqanizazidn,
3. Fiealizar evaluacioner rerpectoalor . N
. dad 4 “#Cabertura zapazitazianer -[Hode
bemar y Sapacitasionos q_‘”“ qun.n Cokerkura 45 |Ewaluacioner aprobadarifToral 4e Trimertral
de lar zolabaradarer yfo arirkenker., A Fin .
. e . Evaluazioner prarentadar
deidentifizarriquedo clarolor bemar
ke, dandn
1. Elabarar unFlan 4e Formazidn anual ¢l
zankenidn e lar zapazitazioner 4o Tarade e Tara de azzidentalidad-(Hode azzident Merrual
acuerdo alar competenciarlaboraler ¢ aczidentalidad ) Qzurridor 1 Toral de trabajadores) <10
prevenzidnde ATEL.
Dirminuir ¢l awrentirmao lakaoral - — —
dianke proqramar 4o autoeuidadn, 1.5 Gum L mr.!udolf:!luldddu .
erkilar 4o vidaraludakble, v adecuasion |2, Generar proqramar e autocuidadoy ¢ limi 10 F‘.r B xFr " I de L.‘ e Tri |
delarinrkalazioner 4o krabajo, afinde  |grvilar 4o widaraludable umElimicnts # - _L Azpr L My rimartra
prevenir y conkralar aurentirrmo por qctluldadwprnqraquw]H1|J|:l.
enformedad camin on Elambdi S Ertablecor proaramar de gerkidn en
2 Andliris 4 . dici 4 #Auwrenkirmar-[Mo 4o Inzapazidader
Anilirtr de qurentirma y candiziane de # Burenkirmor 14 Emfermedad Gomun 1(Ho 4 Tokal Henrual
ralud d¢ lar zolabaradarer. .
Trabajadorer]) =100




Anexo No 13 Presupuesto HSEQ 2019

PRESUPUESTO ANUAL

PRESUPUESTO ANUAL APROBADOD

Ingresos 1
Ingresos adicionales
Total de ingresos mensuales

§ 31.100.000,00

! o
§ 3.091.666,67

FECH

Ingresos 1 % -
PRESUPUESTO ANUAL EJECUTADD 2013 Ingresos adicionales %
Total de ingresos menswales 3

MEDICINA DEL TRABAJO « | Costo previste | Real Enarn |RaslFabrarn || RealMarsn | Rual Abril | Rasl Hayn [ Raal Junin | Raal Julin | Raal Aqurtn | | Roal Saptiom! 7| Raal Octabrs || Rasl Huwismb " | Raal Dicismbr
Evaluaciones Médicas Ooupacionales de Ingreso ¢ 1500.000,00

Evaluaciones Médicas Deupacionales periadicos H 1500.000,00

Evaluaciones Médicas Deupacionales de Eqresa | H 500,000,000

Evaluzciones Medicaz Oeupacionales de Reubicacidn 1 200,000,000

FYE paralay delrxinara il Liren y Riraga Bislayis 1 5.000,000,00

Inwestigacidn de ATEL : 500000
,?;Lo H Sl Sl § § § § § § § §

otal H .550.000,00 | 3 - s $ $ $ ] $ $ $ - I $ - s
MEDICINA PREVENTIVA Costo previsto Real Enern Resl Febrorn Real Harza Real Abril Real Hays Real Junin Real Julin Resl Aqurts | Real Septiembra Real Octabrs | Resl Haviembre | Rual Diciembrs
Adauirit wla dotar batiquines H 300.000,00

Chalecos brigadistas { 100.000,00

Inspeceiones H 200,000,00

LCompra yorecarga de extintares $ 300.000,00

Camillas $ .

KIT Ambiental § 100.000,00

Capacitacion Brigadistas § 1000.000,00

otal 3 2.000.000,00 - ] ] ] ¥ - ] ¥ - ] ] - ] ] - ]
PERSONAL HSEQ - | Costo previsto * | Raal Ensrn | RealFabrarn | 7| Real Marzn * | Rl Abril *| Raal Mayn *| Rl Junin * | Raal Julin *| Raal Aqurtn | | Real Septiem| *| Raal Octubrs [ * | Raal Huviembi 7 | Real Diciembr
?ﬂgﬁm HSEQ H 24.000.000,00 3 B0 000,00 %

otal 3  24.000.000,00 | § .04 $ $ $ ¥ - |3 ] = 13 $ = 13 $ R
CAPACITACION « | Costo previsto *|Raal Exsrn |RaalFabrarn || RoalMarza | Rual Abril | Raal Hayn | Raal Junin « | Raal Julin | Raal Aqurtn | | Roal Saptiom! 7| Roal Octabrs || Raal Huwismb! " | Roal Dicismbr
Medicina del trabajo H 200,000,00

Medicina preventiva $ 200.000,00

Dotacion! $ 330.000,00

Elementas de prateccion personal EPP $ 360.000,00

Medin Ambiente H 500.000,00

Calidad H 1.500.000,00

s .

%Ltoal H 2.250.000,00 | 3 - s $ $ $ $ $ $ $ - I [ s

Total General $  371o00.000,00 | § 2.000.000,00 % H $ $ - | $ - | - |3 - |3 - |% - | =



Anexo No 14 PROC-BIO-MANTO-001 Procedimiento de Mantenimiento Preventivo

"BHFC E LIRS | LA AN ERERATE K D 1T N

Faalnbia: Origlaal

1 HECHC - A I - Fachoc Maye du e Plghns -1 -da 3

1. OBJETTYD

[Coar los Inarnienhos y sssgurar & mastenimienks pravanivg G os souipes mAdioos B cago
de Elcmédica Colombda BAE, G2 los df=renies cenros medicos con kos cunles tiens a capo
dichas activicades, con & fin d gue no S Droduzcan ksiones en las personas, dafios o jos
equipss, rl daflos &l medo ambiente.

I ALCAMCE

El procadimiastn mpiles Oricaments pare & mastenimients pravantve de jos aguipos mddieos
de o3 dierentes canims de ssiud 8 cango d= Biomédica Coiomila 243,

3. DEFINICIONE &

# DEENFECTANTE: Agemie 0 sustancis quimica uilizads pers inactvar prachicsmnente
todos o5 miCroorg AnSImOS. PAIGQENCS MECONoCdos, PEFD N necesariameme fodes (s
fiormas d= vida microbiana (2] espomas). Su apiicaciin solamente estd indicada sobe
obeios inanimados.

®  MEPECCTION: La mspaccide da sspurided ax uns fdenice snsifbics de sequridsd qus
consishe &n un andlsls, resllzsdo mediante observacicn diseds de los, equipos ¥
DNCORS08 Cperacionales.

- LNMFAEZA: Es = remnociin d= & matens orgdnics & inorgdnics wisibie (2 sangre,
sustsnOies protelces: ¥ ohms: residuns) presenis en B superficies de oS insrumenios o
equipos pam la salud. Es gensraimeni= realznda oon agus ¥ detergems ¥ debe ser
Inidada inmed lstamenie después de i uilllzackin de =sios Insinumenios o equipos.

* MAHNTENIMENTD FREVENTIND: Es = mant=nimi=niz que Hane por misién mamisner
un nivel de senico detemminado &n oS aguipos, programanda |as imervenciones. de
HE PUnis vulnembiss en o moTemc mas oporunc. Susis tEner un ander
sisiemdicn, =5 dedr, 3= Inbendene aungue = equipo no haya dado ningdn sinfoma de
tenar un problama

4. FRECLUENCILA:

Segln cronograma de equipos
& REFERENCIAR

* Prolnooics de desinfencian i linpiezs

* Profpoode de repapcldn de equipo medico

* Manual opemacional d= ks eoulpos Inl=rvenidos
* Fichas bimmices

* Hojes de saguridad de os produdios quimicos

Elsbora: HIE A prunba:




Anexo No 15 PROC-BIO-MANTO-002 Procedimiento de Mantenimiento Correctivo

"HOCELNNIE H D L RS | S IV § O O D

Foardlnkin: Ol
Fazhx Maye

1M HECHC S N B O

" Pigins -1 - a5

1. QEJETIWD

Cr los lineamisnios v asegursr & mamenimienio correctivg de los equipos mécioos & camo de
Blomédica Colombla 253, de los diferenie=s czntos médices con los cusies Bene & cago
dichss aoifsidades, con = fin d= gue no SE produRcEn lesionss en lss peronss, dafios a los
eguipss, rl dafios &l medo amibierte.

E ALCAMCE

El procedimi=nin apioa dnicaments pam = mankenmiento cormectieo d= los equipos médloos
de los dferentzs cantros. d= ssiud 8 cango g Bloméd ica Colombla 343 .

1. DEFINICICHE B

= DEBHRNFECTANTE: Ageni= o susiancls quimica ufllznds pera iInactver prdcticamnenbe
todos ks micToomanaTos pESQENCS MEconocidos, pEfD N0 necazaiameEme fodes e
fiormas des vida microblana (). ssporas). Eu apikcackin sclament: et indicada sobne
chietos inanimados.

*  IMEFECCION: La nspecclin de segurkdad =5 una #dcnice aralbcs d= saguidsd gue
consishe &n un ardiss, Esisdo medante obssreaciin directs de (oS, eguipos. ¥
PIoCes0s cperaconaies.

-  LUMFAEZA: Es I reocion of & maeers orgdnica = Inongdnics wisbie (2] sangre,
sustsndes profeicss y obos reslducs) presenie en l2s supeficies d= Ios sfrumentos o
equipos. pam Ia saud. Es pensraimeni= realzads con agua y delegeme v debe ser
Inidada rmedisiameni= despuds de Ia wiiizackin de =sios Instrumenios. o equipos.

# NANTEMIMENTD CORRECTIVD: Es el conjunio de faress desinedss & comeghe os
diefucios gus e yEn presschandc &n los dsfintos souimes y ogue son comonicsdes s
depariamantn de mamenimiemo por oS usuaTios de jos mismaos.

4. FRECUEMCIA:

Segin cronograma de equipos.
& REFERENCIAR

* Proloooics de desinfecciin 7 limpieza

* Profoooic d= repepckin d= equips medico

= Manual cperacional ds koS equines Inf=reenidos
* Fichas bmices

* Hojes de seguridad de los producios quimicos

shora: HIE Aprusba:




Anexo No 16 Anél

METODOLORIA IPEVR

isis de Metodologias de Gestion de Riesgo

DRGANIZACION: BIOMEDICA COLOMEIA 2AS

Enivided sconanics 08 2
SmMpracs

YOk BG [

[T mar=nmienks y receaclkn especElzacs d= mAagunEnE j |
Lo Ep =

[ % REconodmiEnio B nivEl necional JE I8 EmprEss, por su |
calidad Ge paryviclos presindos.

Lograr Ingrasos supericres =0 oo 10% 8 oS slcanzsdos en &
=fo ame=ror

ECTTUGiure organizasional

¥ rasurco humana

Do iergdos bt v
o e
Comdailin

Farsonsl administimatva: 3
Farsonsl comarcial:
Farsonsl Monloo § oprabives 3
Farsons| de mensejers: |

Ldmilnbsiracion da
Flecgos reallzadon

Froostot § Seraoios ¥ varka o= =quino medloo
#  Mamiznimiento correcthoz ¥ pravenSyo de eguipo médico.
*  Ratmiogin de eouips mddico,
Tiudlos de ACTUBIMENTE (8@ comoanls = ancuarsd &0 B process o= dissho &

Impiemenmckin del £3-83T.

[FlcEarls cinfeciral.

Elomedics Colombls 5A.F =5 Ung amoiess Jedlcecs 8 salsacer 2
mecesidades en becnologia £ ingenleria del secior sald, con
producios ¥y servicios de aite caldad & precis compeSbvos,
ofrecienda |8 vents de squipos de monfores, de osdado imensia y
de disgndsboo. Asl memo ofrece sus serviclos de manbenimiento
preventve ¥ corectvo, valdackin, callbmckis y  pnehes de

gesampefio de |03 squipcs blomddicos de todos 0w hosphales,




Anexo No 17 Matriz IPERV del area de mantenimiento
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Anexo No 18 Informe de Condiciones de Salud

‘. Cendiatra

ESTUDIO DIAGNOSTICO DE CONDICIONES DE SALUD
SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

EXAMENES MEDICOS OCUPACIONALES

BIOMEDICA COLOMBIA SAS

CENTRO DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
CENDIATRASAS.

BOGOTA, DICIEMBRE 2018



Anexo No 19 Propuesta de Disefio del SG-SST Biomedica Colombia S.A.S

<fe=. UNIVERSIDAD
ECCI
o | |

SENORES:

BIOMEDICA COLOMBIASAS
ATN. Ing Nelson Valero Valero

Representante Legal
Ciudad,

Asunto: Propuesta disefio del Sistema de Gestion de Segundad y Salud en el Trabajo Biomédica
Colombia SAS

Por medio de la presente nos permitimos presentar propuesta diseio del sistema de gestion
de seguridad y salud en el trabajo BIOMEDICA COLOMBIA S A'S, con base a las diferentes
visitas realizadas y permitidas por parte de ustedes, donde después de un largo trabajo realizado
podemos ofrecerles como resultado el presente documento donde encontrara contenido y
explicado los resultados de las diferentes inspecciones, diagnosticos y evaluaciones realizadas a
cada una de sus areas de la compaiiia.

Para lograr obtener la presente propuesta en primer lugar se realizo un diagnostico basados
en los estindares minimos del afio 2017 y del afio 2019, segim las resoluciones 1111 de 2017y
0312 de 2019 respectivamente, de igual manera se generd la matmz de nesgos, de la cual se
logro prionizar cada uno de los nesgos existentes en la organizacion, por otra parte se fuvo en
cuanta los auto reportes diligenciados por cada empleado y contratista.




