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Fundacion para el
3 Desarrollo

NIT 900 460 417 1

ACTA DE VIGIA DE SST

Fundacion para el
3 Desarrollo Fecha ' 22 de julio del 2020

NIT P00 460 817 1

Lugar Oficina Administrativa Laboratorio
Clinico E.S.E Hospital Local de
Piedecuesta

Conformacién, seguimiento y control a las
medidas de prevencion y contencién de

ASUNTO :
contagio con coronavirus para la ESE
Hospital Local de Piedecuesta
ASISTENTES
Nombre Cargo
JESSICA JOHANNA VILLAMIZAR TORRES AUXILIAR DE LABORATORIO
PAULA ANDREA MONSALVE AGUDELO BACTERIOLOGA
SORA MAY PEDROZA PEREZ FACTURACION
LORENA VANESSA RIZO CABARCAS COORDINADORA DE LABORATORIO
NAYITH DAIANY DELGADO PEDRAZA BACTERIOLOGA
MARYORIS LARA ARIAS BACTERIOLOGA
JORGE MARIO PALMEZANO SUAREZ COORDINADOR GENERAL
ADRIANA VILLAMIL OJEDA AUXILIAR DE LABORATORIO
ORDEN EL DIA

Verificacién de Quorum ‘
Seguimiento a las medidas de prevencion y contencion de contagio con coronavirus en la \

E.S.E Hospital Local de Piedecuesta
3. Proposiciones y varios

N -

DESARROLLO

1.

Se verifico la presencia del quorum y se procede con el orden del dia.

2. La vigia de Seguridad y Salud en el Trabajo de nuestra entidad junto con el personal operador se

1

sigue en el proceso de toma de medidas y conciencia para todo el personal en pro de cuidado, con |
el fin de dar seguimiento a las medidas de prevencién y contencién con coronavirus en la E.SE

Hospital Local de Piedecuesta.

lla Administradora de Riesgos Laborales ARL se retine con el COPASST o Vigia SST? La

ARL AXXA COLPATRIA, contintia con el proceso y seguimiento constante con el personal. Se

envian audios de soclalizacién al personal sobre medidas prevencion, con la ARL se esta se esta

haciendo el acompafiamiento permanente en cada asesor(a.

2. ¢Se ha Idontlflcad%xtfgjkyﬂ?jﬂoﬁﬁdﬂgb?r de acuerdo con m‘:merod‘e

FLORIQGBMNRA- SANTANDER
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trabajadores, cargo, area y nivel de exposicion al riesgo por COVID-197 Si, en archivo
escaneado se evidencia la cantidad de EPPS entregados dia a dia a los colaboradores teniendo

en cuenta el cargo, area y nivel de exposicién al riesgo. (Ver acta anexa). Se cuenta con la

totalidad de insumos para los requerimientos de la entidad.
(Los EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecidas por el Ministerio de |
Salud y Proteccién Social? Si, se cuenta y cumple con las necesidades adquiridas para el cargo |
y funcién destinada. |

(A cuantos trabajadores les fueron entregados los EPP de acuerdo al grado de exposicion
al riesgo? Se entregdé EPPS a los 7 colaboradores del area operativa FUNDACION PARA EL |
DESARROLLO SOCIAL SERVIR- nivel de exposicion intermedio. (Ver acta anexa) ’

1
(Los EPP se estan entregando oportunamente? Si, todos los dias antes de iniciar jornada de ]
trabajo se entrega los EPP, y se realiza la supervision constante, se entrega circular reglamentaria

para uso exclusivo. (Ver acta anexa)

. Se esta garantizando la entrega de los EPP en la cantidad y reemplazo de uso requerido?
Si, En archivo escaneado se evidencia la cantidad de EPPS entregados diariamente y el
reemplazo de los mismos.

(Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventario que garantice la
disponibilidad requerida para la entrega completa y oportuna de los EPP? Si, se cuenta con |
el inventario necesario para garantizar la disponibilidad de entrega de los EPPS. La ARL hace la
entrega completa de todo el recurso necesario para su disponibilidad.

.Se coordiné con la ARL el apoyo requerido para contar con los EPP necesarios de acuerdo
con lo dispuesto en el Decreto 488, Decreto 500 y Circular 29 del 2020 expedidos por el
Ministerio del Trabajo? El apoyo por parte de la administradora de riesgos laborales es acorde a

las necesidades requeridas.
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9. ¢Se acordaron acciones de mejora (preventivas o correctivas) que se deben implementar? |
Si, se continua con la actividad preventiva de lavado de manos diariamente y control de EPPS a J
cada colaborador, mejoras de autocuidado. ‘

Firmas:

T

Coordinador general y Calidad
Fundacion Servir

LORENA VA éSSA RIZO CABARCAS

Coordinadora de Laboratorio Clinico
Fundacién Servir
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