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INTRODUCCION
El concepto y uso de Salud Ocupacional naci6 hace muchos siglos atrés y en su evaluacién se
ha ido fortaleciendo en beneficio de todos los trabajadores del mundo; particularmente en
Colombia el avance ha sido muy lento, a tal punto que hoy en dia Unicamente las grandes
compafias cumplen a cabalidad con las normas que rigen el tema y la mayoria de las pequefias y
medianas empresas aln no cuentan con un programa de Salud Ocupacional y menos con la
puesta en marcha del sistema de Gestidn y Seguridad en el Trabajo, hoy en dia de obligatorio

cumplimiento segun las normas colombianas.

El concepto de trabajo puede ser analizado desde varias perspectivas. Una aproximacion
basica presenta a este vocablo como la valoracién del esfuerzo realizado por un ser humano. En
muchas ocasiones una de las actividades que desempefia a diario un ser humano es trabajar, y si
bien es valido determinar que este es una parte esencial para la supervivencia constituyendo este
una fuente de ingresos, relaciones sociales y crecimiento profesional; esta labor muchas veces

resulta ser negativa para la salud fisica y mental del recurso humano de las empresas actuales.

Teniendo en cuenta estos dos conceptos y la problematica actual de Colombia frente al tema;
el objetivo principal de esta investigacion es determinar el grado de cumplimiento de las normas
vigentes en una mediana empresa y con base en los resultados presentar una propuesta lo
suficientemente efectiva que sirva de herramienta para mejorar las condiciones del ambiente de
trabajo y la calidad de vida de cada miembro de la organizacion, con el fin de lograr mayor

satisfaccion del personal, aumentar la productividad y alcanzar los objetivos y metas propuestas.



PRESENTACION DE LA EMPRESA

PMK PSICOMARKETING

Desde hace mas de 25 afios, un equipo de trabajo compuesto por Mauricio Garcia, Liliana
Garzon y Maria Cristina Duran han dedicado tiempos importantes para investigar y disefiar
soluciones de capacitacion diferenciales y competitivas que den respuesta a las necesidades de

los clientes que nos han acompafiado desde los inicios de PMK, en el afio 1989 en Colombia.

Nacimos en Colombia como una Unidad dentro de la firma Centro de Investigacion del
Consumidor y consolidamos desde nuestros inicios clientes altamente satisfechos, grandes

cuentas como Shell y General Motors.

Sobre el afio 1991 se genera un importante crecimiento nacional e internacional abriendo

operaciones en varios paises de Latinoamérica.

Mas de 15 afios generando huella en reconocidos clientes de multiples sectores de la

economia.

Nos otorgaron certificaciones en Calidad 1s09001 y consolidamos de comunidades como la

Red de Formar de Latinoamérica.

Generamos mayor crecimiento en Latinoamérica con la integracion de la marca ATEAMS
enfocada en el desarrollo con alto desempefio de Fuerzas Comerciales, Equipos de atencion a

clientes, Gerentes Jefes y supervisores y personal en general en las empresas.



MISION

Construimos caminos para que las personas, los equipos y las organizaciones lleguen

conscientemente a donde quieren llegar.

Hacemos de la capacitacion y la consultoria herramientas poderosas que generan innovacion,

crecimiento y pasion en organizaciones, equipos y personas.

Creemos en la conciencia como la fuerza primaria de la prosperidad, de la accion responsable

y del logro de resultados personales y de negocio.

Entendemos el éxito empresarial como la integracion de directivos, lideres, empleados,

conscientes de sus talentos, su responsabilidad y sus valores.

VISION

Somos ampliamente reconocidos en el mercado como una empresa altamente competitiva y

diferenciada.

Nos perciben como un excelente partner y nos contratan de manera regular para satisfacer sus

necesidades de capacitacion.

Los colaboradores se sienten orgullosos de pertenecer al equipo y prosperan de manera

profesional, personal y econdémica.



CAPITULO 1: PROBLEMA

1.1 Antecedentes del problema

En Colombia antes del siglo XX no existian planteamientos ni concepto alguno que exigiera a
los empleadores preocuparse por los riesgos laborales a los cuales estan expuestos sus
trabajadores; la falta de interés se daba sobre todo por los sistemas de produccion existentes,
donde predominaba el aprovechamiento de la mano de obra barata, la precaria mecanizacién de
procesos Y la poca vision politica acerca del papel tan importante que juega el trabajador en las
organizaciones junto con sus derechos y deberes. Solo hasta el afio de 1904, gracias a Rafael
Uribe Uribe se empez0 a dar la importancia que se merece, creando con ello la ley 57 de 1915
también llamada la “ley Uribe” donde se contemplan normas sobre accidentalidad laboral y
enfermedades profesionales, convirtiéndose en la primera ley en el pais sobre el tema de salud

ocupacional.!

Posterior a esta ley surgieron otras leyes que actuaban de forma correctiva, las cuales daban
prioridad en arreglar los dafios sin dar mucha importancia a la prevencién de accidentes, pero a
partir de la entrada en vigencia de la Ley 100 de 1993, el Decreto Ley 1295 de 1994 donde se
cred el Sistema General de Riesgos Profesionales y la conformacion de las Administradoras de
Riesgos Laborales (ARL), el gobierno promulgé una cultura de la prevencion para evitar

accidentes y enfermedades profesionales, con el fin de evitar el pago de indemnizaciones,

! De Ramirez (2013). Historia de la salud ocupacional en Colombia.



disminuir el ausentismo laboral y mejorar la calidad de vida de los trabajadores, obteniendo un

mejor clima laboral adecuado para la organizacion..?

Continuando con la evolucion de la reglamentacidén colombiana y con base en la normatividad
mundial, el Ministerio de Trabajo expidié la Resolucidén 1111 de marzo de 2017, en la que sefiala
que las organizaciones se deben regir bajo esta norma para la implementacion del sistema SG-
SST, se procedera a dichos estandares, los cuales son obligatorios sin importar el tamarfio o

actividad a la que se dediquen las empresas.

Segun la Resolucién 1111 de 2017 del Ministerio de Trabajo, "los estdndares minimos son el
conjunto de normas, requisitos y procedimientos de obligatorio cumplimiento, mediante los
cuales se establece, registra, verifica y controla el cumplimiento de las condiciones bésicas de
capacidad tecnoldgica y cientifica; de suficiencia patrimonial y financiera; y de capacidad
técnico administrativa, indispensables para el funcionamiento, ejercicio y desarrollo de

actividades de los empleadores y contratantes en el Sistema General de Riesgos Laborales".®

PMK Psicomarketing es una empresa que ha dedicado tiempos importantes para investigar y
disefar soluciones de capacitacion diferenciales y competitivas que den respuesta a las
necesidades de los clientes que los han acompafado desde sus inicios y los que logran conquistar
dia a dia. Su mision es construir caminos para que las personas, 10s equipos y las organizaciones
Ileguen conscientemente a donde quieren llegar, hacen de la capacitacion y la consultoria

herramientas poderosas que generan innovacion, crecimiento y pasion en organizaciones,

2 Lizarazoa C. Fajardoa J., Berrioa S., Quintanaa L. (s.f)
3 Mintrabajo (2017). Resolucién_1111_estandares_minimos-marzo+27.pdf. Recuperado.
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/647970/Resoluci%C3%B3n+1111-+est%C3%Alndares+minimos-

marzo+27.pdf



http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/647970/Resoluci%C3%B3n+1111-+est%C3%A1ndares+minimos-marzo+27.pdf
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/647970/Resoluci%C3%B3n+1111-+est%C3%A1ndares+minimos-marzo+27.pdf
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equipos y personas; ademas de crear conciencia como la fuerza primaria de la prosperidad, de la
accion responsable y del logro de resultados personales y de negocio y de esta manera apoyan y
entienden el éxito empresarial como la integracion de directivos, lideres, empleados, conscientes
de sus talentos, su responsabilidad y sus valores. La compafiia esta consiente de los cambios que
ha de realizar la para asumir tal reto, es por esto, que se ha rodeado de un gran equipo humano y

que espera poder alinear para cumplir con las metas que se han dispuesto.

1.2 Planteamiento de problema

Actualmente aun existen empresas que consideran que los programas de Salud Ocupacional
son un sobrecosto innecesario y no lo ven como una inversion “que trae beneficios tanto para los
trabajadores como para el empleador, por tal motivo el gobierno en su afan de contrarrestar el
incumplimiento de las normas existentes a través de la ley 1562 de 2012 y el decreto 1443 del
afio 2014 el cual fue compilado en el Decreto 1072, donde se unifica un solo reglamento del
sector trabajo, dispuso la implementacion obligatoria del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabajo, el cual “consiste en el desarrollo de un proceso l6gico y por etapas, basado
en la mejora continua y que incluye la politica, la organizacion, la planificacion, la aplicacién, la
evaluacion, la auditoria y las acciones de mejora con el objetivo de anticipar, reconocer, evaluar

y controlar los riesgos que puedan afectar la seguridad y salud en el trabajo™®.

Con esta ley y decreto se busca poner en practica y mejorar a lo que se refiere el circulo de
Deming o circulo PDCA (Planear, Hacer, Verificar, Actuar) e indica las responsabilidades que se

deben asumir en la materia; asi mismo compromete a la alta direccion y al resto de la

4 De Ramirez (2013). Historia de la salud ocupacional en Colombia.

® Mintrabajo (2017). Sector-Trabajo-Actualizado-a-Octubre+de+2017.pdf. Recuperado.
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/50711/DUR+Sector+Trabajo+Actualizado+a+Octubre+de+2017.p
df/e85f8008-7886-2d70-f894-112075f0c8da
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organizacion a participar y a hacer parte de la politica del sistema SG-SST, como también
contempla la imposicion de sanciones por parte de las autoridades de inspeccion, vigilancia y

control por no dar cumplimiento.

Estas normas regulan el Sistema SGSST, pero en ellas no se contempld el como ejecutarlo y
por tal motivo el gobierno expidié la Resolucién 1111 de 2017 donde esta la estructura del

sistema y la forma en que debe ser implementada en las organizaciones.

Teniendo en cuenta lo anterior y a pesar de que PMK es una comparfiia comprometida en el
cuidado un buen ambiente de trabajo y cumplimiento de las normas legales asociadas al talento
humano, no se evidencia el cumplimiento de las nuevas reformas por parte del gobierno y por tal

motivo en esta investigacion se desea saber lo siguiente:

¢En qué nivel de cumplimiento se encuentra PKM Psicomarketing, sucursal Bogota en la
implementacién de la Resolucion 1111 de 2017, por la cual el Gobierno Nacional adopté una
estructura de verificacion que define los estdndares minimos que debe tener el Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) y que plan de mejoramiento requiere para

dar total acatamiento a la norma?

1.3. Objetivos

Objetivo General

Verificar el nivel de cumplimiento de la Resolucion 1111 de 2017 en la compaiiia objeto de
estudio, para generar una propuesta que dé cumplimiento a lo exigido por el Gobierno Nacional,
con las actividades necesarias para la exitosa implementacion del sistema de gestion de

seguridad y salud en el trabajo con los estandares minimos.
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Objetivos Especificos

Identificar y describir las condiciones en que se encuentra la implementacion de la Resolucion

1111 de 2017.

Establecer las actividades de PyP para mejorar las condiciones laborales y de salud de los

empleados en PMK.

Analizar el proceso de Gestion del Conocimiento con respecto al Sistema de Seguridad y

Salud en el Trabajo.

Disefiar un plan de mejoramiento que contemple las condiciones actuales de la empresa y lo

exigido en la normatividad vigente.

1.4 Justificacion de la investigacion

El desarrollo e implementacion del sistema de seguridad y salud en el trabajo es primordial en
las organizaciones, debido a que su objetivo principal es cuidar la salud, el bienestar y las
Optimas condiciones de trabajo de cada individuo®, procurando siempre tener un buen estado
fisico, mental y social en los trabajadores. Hay muchas empresas que no tienen el conocimiento
de los riesgos a los cuales sus empleados se ven expuestos en las labores diarias y cuando estos
riesgos se materializan pueden llegar a afectar de manera muy negativa tanto al empleador, el

empleado y por ende a su familia.

6 Espriella (2015). La importancia de la salud ocupacional en las organizaciones
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Al no existir conciencia de las consecuencias a las que se ven expuestas las empresas por el
incumplimiento de normas, éstas pueden verse involucradas en conflictos judiciales por parte de
los empleados y sanciones legales por parte del gobierno; lo cual de una u otra manera incidira

en la productividad y permanencia en el mercado de la misma.

En esta investigacion se analizard en qué nivel de cumplimento PKM Psicomarketing, esta
implementando la Resolucion 1111 de 2017, debido a que la empresa tiene varias falencias en
cuanto al reglamento de higiene y seguridad industrial, la conformacion de un comité de
convivencia laboral y demas requisitos que exige la ley poner en préctica dentro de la
organizacion. La utilizacion y puesta en marcha de un Sistema de Seguridad y Salud en el
Trabajo, donde se contemplen y se ejecuten las actividades de los estandares minimos
contribuyen con la responsabilidad de los empleadores en cuanto a la prevencion de riesgos
laborales, garantizando la seguridad de los trabajadores en la prevencién de accidentes de trabajo

y enfermedades profesionales.

La implementacion del SGSST permitird a PKM PSICOMARKETING sentir la confianza de
tener a sus empleados seguros con respecto a factores de riesgo que pongan en peligro su
integridad y que afecten su salud y bienestar, a través de estrategias que prevengan y ayuden a

tener una vida saludable.
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CAPITULO 2: REVISION DE LITERATURA

2.1 Marco teorico

A traves de los tiempos el concepto de Salud Ocupacional ha ido evolucionando y sus inicios
se remontan a la edad prehistorica, la edad antigua hasta llegar a la edad media, donde
aparecieron los primeros estudiosos en la materia como Ellen Bog (1473), con su investigacion
sobre vapores que pueden generar perjuicios en la salud de los trabajadores, luego George
Agricola (1556) quien trato la problematica de los trabajadores en las minas y en el afio 1700
aparece Bernardino Ramazinni, autor que fue considerado el padre de la Salud Ocupacional por
el escrito "De Morfis Artificum Diatribayes"” que corresponde a un tratado completo sobre las
enfermedades profesionales (Jiménez, s.f), posteriormente varias organizaciones definieron el
concepto de Salud Ocupacional, entre ellas se puede mencionar a la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), quien fue la primera en pronunciarse con la siguiente definicion “una actividad
multidisciplinaria dirigida a promover y proteger la salud de los trabajadores mediante la prevencion
y control de las enfermedades y accidentes y la eliminacion de las condiciones y factores que ponen
en peligro la salud y la seguridad en el trabajo”; en el afio 1986 la Organizacién Panamericana de la
Salud (OPS) propuso la siguiente definicion “conjunto de conocimientos cientificos y de técnicas
destinadas a promover, proteger y mantener la salud y el bienestar de la poblacion laboral, a
través de medidas dirigidas al trabajador, a las condiciones y ambiente de trabajo y a la
comunidad, mediante la identificacion, evaluacidn y control de las condiciones y factores que
afectan la salud y el fomento de acciones que la favorezcan™ y ya para el afio 2000, el Colegio
Americano de Medicina Ocupacional y Ambiental, la definié como “la especialidad médica

dedicada a la prevencion y manejo de las lesiones, enfermedades e incapacidades ocupacionales
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y ambientales, de la promocion de la salud y de la productividad de los trabajadores, sus familias

y comunidades” ’

En Colombia el término de Salud Ocupacional se utiliz6 hasta el afio 2012 y con el decreto
ley No. 1562 del mismo afio, se modifico a Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo SG-SST, donde también se dictaron otras disposiciones sobre la materia y se definid el
termino como “aquella disciplina que trata de la prevencion de las lesiones y enfermedades
causadas por las condiciones de trabajo, y de la proteccion y promocion de la salud de los
trabajadores. Tiene por objeto mejorar las condiciones y el medio ambiente de trabajo, asi como
la salud en el trabajo, que conlleva la promocion y el mantenimiento del bienestar fisico, mental

y social de los trabajadores en todas las ocupaciones”®.

Con la ley 1562, el presidente del Consejo Colombiano de Seguridad (CCS), Renan Alfonso
Rojas recalco que lo que se hizo fue una modernizacion de la ley 1295 de 1994, con el fin de
estar en igualdad de condiciones que otros paises del mundo; conclusién con la que estuvo de
acuerdo Rafael Pardo, quien indic6 que con esta reforma se amplian los derechos a los
trabajadores y se crean responsabilidades en todos los actores en beneficio de todos los

colombianos.®

Teniendo en cuenta que el mundo se encuentra en constante cambio debido a la globalizacion,

el auge de la tecnologia y las constantes reformas, el entorno laboral se ha visto muy afectado,

7 Barrero, Caro, Velasquez (2016). Situacion Actual De La Salud Ocupacional En Colombia: Una Mirada
Historica (tesis de especializacién). Universidad el Bosque, Colombia.

8 Mintrabajo (2012). ley_1562_de 2012_Sistema_de_Riesgos_Laborales.pdf . Recuperado
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/68798/ley 1562 _de 2012 _Sistema_de Riesgos_Laborales.pdf/eac
f951b-5db0-0216-8e9e-269175f29da4

% Portafolio (2012). Colombia se moderniza en riesgos laborales. Recuperado
http://www.portafolio.co/economia/finanzas/colombia-moderniza-riesgos-laborales-96690
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porque la mayor parte de los intereses de las compafiias se centran en los factores econdmicos,
restdndole importancia a la salud y bienestar de los trabajadores, a esta problematica se suma el
crecimiento del empleo informal y la ampliacién de la edad para jubilarse, conllevando a
patologias como la depresion, ansiedad, estrés o cansancio en los trabajadores actuales. Segun
los informes de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), cada 15 segundos muere un
trabajador a causa de accidentes o enfermedades relacionadas con el trabajo, asi mismo cada 15
segundos se presentan 153 accidentes laborales, generando una enorme carga econémica debido
a las malas précticas de seguridad y salud en el trabajo, estimado en un 4% del Producto Interno

Bruto (PIB) global de cada afio.

A continuacion, en la siguiente imagen se muestran las estadisticas sobre siniestralidad en

Colombia.

Tabla 1: Estadistica de siniestralidad en Colombia

ESTADISTICAS PARA LA PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA
MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL
Cifras a Noviembre de 2011

Al final del Promedio del
paricdo pariodo

1 TRABAJADORES AFILIADOS
1.1 Mo. Trabajadores Dependientes 7.761.987 7.261.957
1.2 Mo. Trabajadores Independientes 246.572 199.547
1.3 Total Trabajadores Afiliados 8.008.559 7.459.736
2 EMPRESAS AFILIADAS
21 Mo. de empresas afiliadas 518.795 488.293
3 ACCIDENTES DE TRABAJO
3,2 Mo. de accidentes sucedidos y calificados profesionales 504.109
4 ENFERMEDADES PROFESIOMALES
4.2 MNo. de enfermedades calificadas como profesionales 8.095
5 MUERTES
5.1 Mo. de muertes sucedidas y calificadas por AT 346
5.2 Mo. de muertes sucedidas y calificadas por EP 1
53 Total muertes sucedidas vy calificadas 347
[ INVALIDOS
6.1 Mo. de nuevas Pensiones de Invalidez pagadas por AT 146
6,2 Mo. de nuevas Pensiones de Invalidez pagadas por EP 15
6.3 Total nuevas Pensiones de Invalidez pagadas 161
7 INCAPACIDADES PERMAMNENTES PARCIALES
7.1 Mo. de Incapacidades Permanentes Pagadas por AT T7.193
7.2 Mo. de Incapacidades Permanentes Pagadas por EP 2.000
7.3 Total Incapacidades Permanentes Pagadas 9.193

nfarmacion Enviada al Ministerio de la Prateccian Social por las Administradoras de B

Pre ancia da la Repiblica - Caleculos Camara Técnica de Riesgos Profesionales - FASECOLDA
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Como se puede evidenciar, las cifras de siniestralidad demuestran que las normas existentes
para el cuidado y proteccion del empleado no estan siendo aplicadas de manera completa y
eficiente por todas las empresas y las que si las ejecutan, éstas no cumplen con todos los puntos

que la componen.

Segun reportes del Dane hoy en dia se encuentran afiliados al sistema de riesgos laborales 8,3
millones y 350 mil trabajadores dependientes e independientes respectivamente y de las 1.432
empresas que fueron evaluadas por el Registro Uniforme de Evaluacion del Sistema de Gestion
en Seguridad, Salud Ocupacional y Ambiente, del CCS, obtuvieron una calificaciéon del 91.1%
en cumplimiento en seguridad industrial, cifras que también demuestran que ain hay muchos

aspectos por mejorar y las organizaciones ya tienen conciencia de ello.°

Por todo lo anterior, el Ministerio de Trabajo recientemente se pronuncié a través de la
expedicion de la Resolucion 1111 de 2017, en la cual se establecen los estandares minimos para
la implementacion del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) en
empleadores y contratantes. Estos estandares son de obligatorio cumplimiento para cualquier
empresa, independientemente de su tamafio o tipo de riesgo!!. Desde la expedicion de la norma
son varias las dudas que se han generado con respecto al tema, por tal motivo el magister en
Seguridad y Salud en el Trabajo, el abogado Martin Sdnchez Esquivel, se ha pronunciado en
diferentes charlas donde menciona que “la razon de ser de la expedicion de los estandares

minimos es la necesidad de tener unos criterios de evaluacion para todos los actores del Sistema

10 portafolio (2012). Colombia se moderniza en riesgos laborales.

1 Mintrabajo (2017). Resolucién_1111_estandares_minimos-marzo+27.pdf. Recuperado.
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/647970/Resoluci%C3%B3n+1111-+est%C3%Alndares+minimos-
marzo+27.pdf
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General de Riesgos Laborales en el marco del Sistema de la Garantia Calidad de Riesgos
Laborales que con los estandares minimos se esta volviendo una realidad muy palpable™!?. Antes
del pronunciamiento de esta ley, era exigible tener un programa de Salud Ocupacional y un
programa de Seguridad e Higiene Industrial, ahora es obligatorio la creacion de un sistema, el
cual se entiende como un proceso légico que se debe llevar por etapas, con una politica clara que
contemple la planeacion, puesta en marcha, evaluacién y auditoria de todo el proceso, con el fin

de mantener una mejora continua.

Es muy importante reiterar que toda compafiia de manera obligatoria debe implementar los
estandares minimos y dar cumplimiento a los puntos exigidos en el Art. 7 de la Resolucion 1111;
las empresas, empleados y contratantes que obtengan una excelente calificacién, el Ministerio de

Trabajo les otorgara un reconocimiento oficial donde certifica el cumplimiento de los mismos.3

Como lo menciona (Bricefio 2003, p.35) en el momento de realizar actividades de prevencion
no interesa el tipo de riego de la empresa, por tal motivo se hace necesario que se desarrolle al
interior de PMK una cultura donde se articule la ensefianza en salud laboral y prevencién de
riesgos para todos los trabajadores que hacen parte de la compafiia, asi mismo la implementacion
de un programa que contemple los estdndares minimos del sistema SG-SST, dando

cumplimiento a la resolucion No. 1111 de marzo de 2017.

12 Consejo Colombiano de Seguridad (2017).

13 Mintrabajo (2017). Resolucién_1111_estandares_minimos-marzo+27.pdf. Recuperado.
http://www.mintrabajo.gov.co/documents/20147/647970/Resoluci%C3%B3n+1111-+est%C3%Alndares+minimos-
marzo+27.pdf
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CAPITULO 3: METODOLOGIA GENERAL
Este capitulo abordara los diferentes pasos que se llevaran a cabo para la realizacion de la
presente investigacion; para ello el modelo de estudio sera el descriptivo, el cual permite evaluar
y medir la fase No. 1 que corresponde a la evaluacion inicial con fecha méxima de cumplimiento
agosto del afio 2017, segun lo solicitado en la Resolucion 1111, identificando de acuerdo al
marco legal la valoracion y calificacion del nivel de cumplimiento de la norma al interior de la

compafia PMK.
3.1 Método de la investigacion

La investigacion que se va a realizar en este trabajo se basa en la metodologia de la
observacién cuantitativa, teniendo en cuenta que en la primera fase se efectuard un andlisis de la
contexto actual de PMK Psicomarketing, la segunda fase teniendo en cuenta los resultados
obtenidos, se determina si la empresa se encuentra en estado critico, moderadamente aceptable o
aceptable y con base en la calificacion, se procedera a disefiar un plan de mejora con el cual se
pretende dar cumplimiento a todos los puntos de la evaluacidn inicial del Sistema de Gestion en

Seguridad y Salud en el Trabajo en PMK.

Para tener una idea mas clara, el tipo de observacion cuantitativa segin Fernandez (2004) es
un proceso estructurado, donde se capta informacién con el fin de crear una base de datos, la cual

se analiza y a través de técnicas estadisticas se obtiene informacion primaria (p. 84).

3.2 Poblacion y muestra

Poblacion

14 http://tesisdeinvestig.blogspot.com.co/2011/06/que-es-y-para-que-sirve-la-observacion.html
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Comprendiendo que la poblacion muestra aquel conjunto total de individuos que tienen
particularidades similares en un lugar o momento determinado, para fijar el objetivo principal de

esta propuesta se tuvo en cuenta lo siguiente:

Homogeneidad: Para poder hallar la muestra del nimero de empresas a las cuales se les debe
realizar la encuesta, se tomaron las empresas con sedes en la zona norte de la ciudad de Bogota,
dedicadas exclusivamente a brindar soluciones integrales en capacitacion empresarial y que estén

catalogadas como pymes (planta de personal conformada entre 51 a 200 empleados).

Tiempo: El estudio es realizado en el segundo semestre del afio 2017.

Espacio: El lugar de realizacion de la investigacion fue en norte de la ciudad de Bogota.

Cantidad: Teniendo en cuenta las caracteristicas requeridas en la homogeneidad, 15 empresas
cumplen los requisitos, siendo este el numero del universo; teniendo en cuenta que el
instrumento a utilizar para la recoleccion de datos va dirigido exclusivamente al encargado de la
Direccion de Talento Humano, quien es la persona responsable del proceso y es quien tiene las
respuestas a las preguntas del instrumento, debido a que los empleados de las organizaciones no
cuentan con el conocimiento del cdmo se esta manejando la implementacion de la norma al

interior de la compafiia.

Muestra

En cualquier tipo de investigacion en ocasiones el uso total de una poblacion resulta ser
impréctico, por tal motivo para determinar la muestra se tomara una pequefia porcion que no

afecte la calidad de los resultados que se sean obtener.
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Teniendo en cuenta que la poblacién es menor a 100.000 la férmula que se utilizé para hallar

la muestra es la siguiente:

B Z’pqN
~ (N-1)2e+ Z2pq

n

n = muestra a detarminar =?

N = la poblacion ylo Universo =15

Z = Nivel de confiabilidad = 96%

p = Probabilidad de exito = 5%

p = Probabilidad de fracaso = 5%

e = error de estimacion = 4%

(1.96)? (0.5) (0.5)(15)
T (15-1)20.04+ (1.96)2(0.5)(0.5)

n=1

El resultado arroja que para tener un nivel de confianza cercano al 96%, la encuesta se debera
aplicar a una sola compafiia que cumpla con los requisitos exigidos en la homogeneidad, para

este caso sera para la empresa PMK en su sucursal de la ciudad de Bogota.

3.3 Fuentes de informacion

Para el desarrollo de esta propuesta se consultaron las siguientes fuentes:
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Fuentes primarias: Estas son las que tenemos a primera mano para realizar consultas al tema
de investigacion, para este caso fue a través de una entrevista realizada a la Directora de Talento

Humano de PMK la Dra. Lorena Silvestri en la sede de Bogota.

Otras fuentes consultadas fueron el Marco Normativo Colombiano decreto 1562 de 2.012, ley
100 de 1.993, ley 52 de 1.915, Resolucion 1111 de 2017, Decreto 1072 y 1443, Ley Convenios
legalizados por la OIT (Organizacion Internacional del Trabajo, Codigo Sustantivo del trabajo,
articulos y documentos de indagacién relacionados con el tema del SSGT, decretos, leyes y

resoluciones aprobadas por las entidades del gobierno nacional.

Fuentes secundarias: Documentacion de la empresa PMK como el manual de calidad, trabajos
de grado orientados hacia la salud ocupacional como apoyo en el proceso investigativo e
informacion web con datos historicos sobre la evolucién y estado actual de la seguridad y salud

en el trabajo, asi como estadisticas sobre el tema de interés.

3.4 Técnicas de recoleccion de datos

La técnica de recoleccion de datos que se utilizarda como instrumento en esta investigacion,
sera a través del diligenciamiento del anexo técnico No. 1 de la Resolucién 1111 de 2017, el cual
se realizara con una entrevista a la Gerente de Talento Humano de la compafiia PMK la doctora
Lorena de Silvestri, la cual nos indicaréa el resultado que se quiere obtener en cuanto a los

objetivos que se plantearon.

El instrumento esta dividido en tres partes, en la parte izquierda contiene 4 ciclos que son:
Planear, Gestidn del Cambio, Verificar y Actuar; cada uno de ellos contempla unos estandares,
gue a su vez cuenta con varios items los cuales son los objetos de medicidn; en la parte derecha

se encuentra el peso evaluativo de cada item, donde se debe especificar si se cumple o no de
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acuerdo al puntaje maximo otorgado y en la parte inferior se encuentra la calificacién e

interpretacion del resultado. A continuacion se detalla brevemente los items de cada ciclo, asi:
PLANEAR: Tiene dos estandares de cumplimiento los cuales son:

Recursos: Los items que contempla este estandar tienen que ver con los recursos técnicos,
financieros y humanos, asi como las capacitaciones requeridas para coordinar y desarrollar el

Sistema de Gestion de la Seguridad y la Salud en el Trabajo.

Gestion del Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo: Dentro de los items que contempla
este estandar estan la politica y objetivos de la seguridad y salud en el trabajo, asi como la

evaluacion inicial, la conservacién de los documentos y el plan de trabajo anual entre otros.
GESTION DEL CAMBIO: Contempla tres estandares a saber:

Gestion de la Salud: Contempla items relacionados con las condiciones de la salud de los
trabajadores en el trabajo, novedades e indagacién de accidentes laborales y los mecanismos de

vigilancia estipulados por las normas del SG-SST.

Gestion de Peligros y Riesgos: Los items que contempla este estandar corresponden a la

identificacion y las medidas de prevencidn y evaluacion de riesgos.

Gestion de Amenazas: Los items contemplan los planes de prevencion, preparacion y

respuestas ante emergencias.

VERIFICAR: Este ciclo contempla el item de Verificacion del SG-SST, el cual esta
conformado por la gestion y los resultados, los cuales se deben demostrar a través de indicadores

y auditorias.
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ACTUAR: Este ciclo contempla el item de Mejoramiento, es cual estd con conformado por la

definicion de las acciones correctivas y preventivas, basados en los resultados del SG-SST.

A continuacion, se presenta el instrumento a aplicar:

Tabla 2: Estandares Minimos SG-SST — Ciclo Planear

ESTANDARES MINIMOS SG-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

PESD PUNTAJE POSIBLE CALIFICACION DE LA
ESTANDAR {TEM DEL ESTANDAR VALOR PORCENTUA  CUMPLE NOAPLICA EMPRESA D
L romene "0 ek NOJUSTFCA  CONTRATANTE
1.1.1. Responsable del Sitema de Gestidn de 1 ) 0 ) 0
Sequridad v Salud en ¢l Trabajo G857
112 Responsabiidades en ¢l Sistema de
Gestin de Sequridad y Salud en el Trabajp =S6| 0.5 0 0 0 0 0
85T
Recursos fanciros, ticnicos, humanos |1.1.3 Asignacibn de recursos pars el Sstema de
y de otra indols requeridos para coordinar (estion en Sequridad y Salud en el Trabap -S6( 02 U} 0 0 0 ]
 desarmollar &l Sistema de Gestin de la | SST 4
Sequnidad'y & Salud en e\ Trabajo (SG- 1114 Affacitn ol Sistema General de Riesgos|
S3T) (%) ) 0 ] ] 0 0 0
9% Laboraies
1.1.5 Page de pension frabajadores ako resgo 05 I 0 0 0 0
1,16 Conformaciin COPASST / Vigia 05 0 0 0 0 0
I PLANEAR | RECURSOS(10%) 11.7 Capactaciin COPASST / Viga 05 0 0 0 0 0
1.1.8 Conformacin Comité de Convivencia 03 0 [ 0 0 0
121 P(og;afre Capactacin promocin y ) 0 0 0 " 0
prevencion PYP
122 Capacitacion, Inducciin y Reinduccidn en)
. . |Gistema de Gestion de Seguridad y Sald en & . N
Capactacon en ¢ Sstera =.e Geshcr"d.e Trabajp SG-54T, schiidadzs d Promocitn ¥ : [} ! ! ! ! )
Io Sequridad y I Saud en &l Trabajo (8%) |, ° 00
evencon Byl
123 Responsables del Sistema de Gesfdn de|
Sequridad y Salid en el Trabajp SG-SST con] 2 0 0 0 0 0
curse (30 horas)
Sub-Ti 0

Tabla 3: Estandares Minimos SG-SST — Ciclo Planear

ESTANDARES MINIMOS SG-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

ESTANDAR {TEM DEL ESTANDAR VALOR RESO — E"”E'ﬁp“ﬁ:‘g: g: .
S CUMPLE , NO APLICA
el toramente. MOCUMPLE istiFica  mOJusTIFIcA  CONTRATANTE
~ .. |211 Poltica del Sstema de Gestion de
Pillica 38 Segunda?; .Bdl.ld % & Tribajp Seguridad y Salud en el Trabajo 5G-55T frmada,| 1 0 0 0 0 0
{8 fechada y comunicada al COPASST/Vigia
Objetivos del Sistema de Gesfion dela  |22.1 Objetivos definidos, claros, medibles,|
Sequridad y la Salud en el Trabajo 5G-55T |cuantificables, con mefas, documentados,| 1 0 0 1] ] 0
(1%) revisados del 5G-S5T
Evaluacion inicial del S6-S5T [1%) 2.3.1 Evaliacidn ¢ dentificacion de prioridades 1 0 0 0 0 0
241 Pan que Mentifica objelivos, metas,
Plan Anugl de Trabajo (2%) responsabiidad, recursos con Cronograma 2 0 0 0 0 0
frmado
251 Archive o retencion documental del Sistema
e Conservaciin de la documentacion (2%) |de Gestion en Seguridad y Salud en el Trabajj 2 0 0 1] 0 1]
DEL SISTEMA DE S0.55T
1, PLANEAR GESTION DE LA Rendicion de cuentas (1%) 26.1 Rendicidn sobra el desempenio 1 15 0 0 0 0 0
SEGURIDAD Y LA I"yormalividad nacional vigente  apicable
SALUDEN EL TRABAJO|  en materia de seguridad y salud en el |2.7.1 Malriz legal 2 0 0 0 0 [
(15%) trabap (2%}
2,81 Mecansmos de comunicacidn, aufo reporte
Comunicacion (1%) en Sistema de Gestian de Sequridad y Salud en| 1 0 0 0 0 0
el Trabajp 50-55T
281 identificacion, avaluacian, para adquisician
Adquisiciones {1%) de productos y servicies en Sistema de Gestion i 0 0 1] 0 1]
de Sequridad v Salud n ¢l Trabaje SG-55T
N i e 210.1 Evaliacidn y seleccibn de proveedores y| N
Contrataciin (2%) conralistas 2 0 0 0 0 0
2111 Evaliacdn del impacto de cambios
Gestin del cambio (1%) intermas y externos en el Sistema de Gestion da 1 0 0 0 0 0
Sequridad y Salud en el Trabajp 56-55T
Sub-Total| 0




Tabla 4: Estandares Minimos SG-SST — Ciclo Gestién del Cambio
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Il GESTION
DEL CAMBIO

Il GESTION
DEL CAMBIO

GESTION DE LA SALUD
(20%)

ESTANDARES MINIMOS SG-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

PUNTAJE POSIBLE

CALIFICACION OE LA

i | me - PESD Lo
n " — BnEe
ESTANDAR [TEM DEL ESTANDAR VALOR  pooerurunl  CUMPLE MO CUMPLE NOAPLICA EMPRESAD
TOTALMENTE JUSTIFICA  NO JUSTIFICA CONTHATANTE
31 wacion Medica Qcupacional 1 0 ] 1] 0 0
312 Actividades 4 clin y Prevencid
;|£ Achividades de Promocidn y Prevenciin en| i 0 0 a 0 q
Sald
Xk dico O D
313 nformacion al médico de los perfies de 1 0 0 1 0 1
cion de bs examenes medicos
. 1 [
pcupacionles: praingrase, paribdicos ¢ ! 0 ! !
3.1.5 Custodia de Historias Clnicas 1 0 0 0 0 0
Condiconas de salid en el trabap (9%) [3.16 Restricciones y recomendaciones médicol ; 9 . o f 4 B
iabarales
317 Estios de vida y enfornos saludabies
(coftroks labaguisma alcahioisma | 1 [i} 0 1] 1] [i]
farmacodependencia y olros)
118 Agua polable, servicios santaros y
. ! i ) 1] £
di8pos.cin de basuras ! ! ! ’
119 5 cusda o o
315 Eiminaciin adecuada de residuos soldos, i 0 0 o 0 o
lquidos 0 pase0s0s
321 Reporte de bs accidentes dé lrabajp )
enfermedad laboral 8 18 ARL, EPS y Direccadn) 2 0 o 0 0 0
Regisro, reporie ¢ investigacibn de s Territorial del Minsteri de Trabajo
d & wh 199 00 o8 An
enfermedades lsborales, los incidentes y [;:ﬂ:_l‘f::ﬁ;;:}_‘! Accientes, ncdenles y 2 5 [} 0 0 0 0
accidentes del rabajo (5%) 3 et -
S 123 Regstro y ondlss estadstico de
hcdentes, Accidentes de Trabajo y Enfermedad 1 0 0 0 0 0
Labaral
3.3.1 Mediziin de ks severidad de log Accidentes| i 1] 0 ] 0 [
de Trabaw ¥ Enfermadad Laboral
332 Mediein g2 1 frecuencia d 1os Incidentes 1 ] 1 0 0 I
Accidentes de Trabajo y Enfermedad Laboral
Mecanismos de viglanc de ks 333 Mediciin de la morialdad de Accidentes de| i o 0 0 0 0
condiciones de salud d& s trabajadores (Tral bap Y Enfermedad Laboral [}
%) 3.34 Medicion de 1a prevaiencia de incidantes 1 0 0 0 0 0
Agcidentes de Trabajo v Enfermedad Laboral
335 Medicon de | incdencia de Incidentes 1 o 0 0 0 0
Accidentes de Trabajo y Enfermedad Laboral
136 Medicin del ausentismo por incidentes, i o 0 0 0 0
Accidentss de Trabap y Enfermadad Laboral
Sub-Total {I

Tabla 5: Estandares Minimos SG-SST- Ciclo Gestién del Cambio

ESTANDAR

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

iTEM DEL ESTANDAR

VALOR

PESO
PORCENTUAL

CUMPLE
TOTALMENTE

PUNTAJE POSIBLE

NO CUMPLE

NO

JUSTIFICA

APLICA
NO JUSTIFICA

CALIFICACION DE LA
EMPRESA O
CONTRATANTE

411 T.!atudu\ugla ) para .\a identificacion, 4 0 0 0 0 0
evaluacion y valoracion de peligros
41.2 Wentificacion de peligros con participacion
4 0 0 0 0 0
" . de todos Ios niveles de I empresa
Identificacion de peligros, evaluacion y " - m 15
valoracitn de riesgos (15%) 4.1.3 Wentificacion y priorizacion de la naturaleza
- de los pelgros  (Metodologia  adicional, 3 0 0 0 0 0
cancerigenos y otros)
414 Realizacion mediciones  ambientales,
- . 4 0 0 0 0 0
quimicos, fisicos y bioldgicos
42.1 Se implementan las medidas de prevencion
. 25 0 0 0 0 0
GESTION DE PELIGROS y control de pelgros
Y RIESGOS (30%) 422 Se verifica aplicacion de las medidas de] 25 0 0 0 0 0
revencion y control ©
423 Hay procedimientos, instructivos, fichas, 25 0 0 0 0 0
Iedidas de prevencion y control para :UWCU‘US - 15
intervenir los peligrosiriesgos (15%) |4 24 lnspeccion con el COPASST o Vigia 25 0 0 0 0 0
c
425 peribdice dz 25 0 ) 0 ) 0
equipos, maquinas, herramientas
426 Entrega de Elementos de Proteccion
Persona EPP, se verifica con contratistas vl 25 0 0 0 0 0
subcontratistas
Sub-Total| 0
5.1.1 Se cuenta con el Plan de Prevencion y| N 0 B 0 B 0
Plan de prevencion, preparaciony  [Preparacion ante emergencias -
GESTION DE - . - — 10
respuesta ante emergencias (10%) (512 Brigada de prevencion conformada, N
AMENAZAS (10%) 5 0 0 0 0 0
capacitada y dotada
Sub-Totall 0
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Tabla 6: Estandares Minimos SG-SST — Ciclos Verificar y Actuar

ESTANDARES MINIMOS S$G-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

ESTANDAR iTEM DEL ESTANDAR VALOR PESO PUNTRIEROSIBLE CALIEE:FEEng gE .
CUMPLE NO APLICA
PORCENTUAL o menre. NOCUMPLE e o ausTiFca CONTRATANTE
6.1.1 Indicadores estructura, proceso ]| 128 0 0 0 0 0
resultado
6.1.2 Las empresa adelanta auditoria por lo| 125 0 0 0 0 0
. " corn  |MENDS una vez al afie -
Iil. VERIFICAR VERIFICACION DEL SG-{ - Gestion y resufados del SG-S5T (5%) 6.1.3 Revision anual por la ata direccion,| 5
§5T (5%) N 125 0 ] 0 0 ]
resultados y alcance de la auditoria
6.1.4 Planificar auditoria con el COPASST 128 0 0 0 0 0
Sub-Total| 0
7.1 Definir acciones de  Promocién |
Prevencion con base en resultados del Sistema) a5 0 0 0 0 0
de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo| .
SG-55T
7.1.2 Toma de medidas correctivas, preventivas|
- . 25 0 0 0 0 0
Acciones preventivas y correctivas con |y de mejora 10
IV.ACTUAR | MEJORAMIENTO (10%) | base en los resultados del SG-SST (10%) 7.1.3 Ejecucion de acciones preventivas,
correctivas y de mejora de la investigacion de 25 0 0 0 0 0
incidentes, accidentes de trabajo y enfermedad| .
laboral
714 Implementar medidas y acciones| 25 0 0 0 0 0
correctivas de autoridades y de ARL -
Sub-Totall 0

Fuente: Anexo técnico | — Resolucion 1111 de 2017

CAPITULO 4: RESULTADOS

4.1 Resultados
Una vez aplicado el instrumento correspondiente a esta investigacion, se presenta los
resultados obtenidos del estado actual de la compafiia PMK Psicomarketing con respecto al nivel

de cumplimiento de la Resolucién 1111 de 2017, asi:

Gréfica 1: Items - Estandar del ciclo |

Items Evaluados

EVALUACION DEL IMPACTO DE CAMBIOS INTERNOS Y EXTERNOS
EVALUACION Y SELECCION DE PROVEEDORES Y CONTRATISTAS
IDENTIFICACION, EVALUACION, PARA ADQUISICION DE PRODUCTOS
MECANISMOS DE COMUNICACION
MATRIZ LEGAL

RENDICION SOBRE EL DESEMPENO

ARCHIVO O RETENCION DOCUMENTAL

PLAN CON CRONOGRAMA Y FIRMADO

EVALUACION E IDENTIFICACION DE PRIORIDADES

OBJETIVOS

POLITICA DEL FIRMADA, FECHADA

RESPONSABLES SG-SST CON CURSO {50 HORAS)
CAPACITACION Y ACTIVIDADES DE PYP

PROGRAMA CAPACITACION PROMOCION Y PREVENCION PYP
CONFORMACION COMITE DE CONVIVENCIA

CAPACITACION COPASST / VIGIA

CONFORMACION COPASST / VIGIA

PAGO DE PENSION TRABAJADORES ALTO RIESGO
AFILIACION AL SISTEMA ARL

ASIGNACION DE RECURSOS

RESPONSABILIDADES

RESPONSABLE

25

Fuente: Elaboracion propia
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Gréfica 2: Resultado ciclo |

" PLANEAR

RECURSOS GESTION SG-SST

® Requerido m % Cumplimiento

iFuente_:'EIaboracic')n peria
Las graficas No. 1y 2 indican que el ciclo I “Planear” tiene dos estandares de cumplimiento
que son los Recursos y la Gestion del Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo; la
normatividad pide que para el primer estandar debe tener un peso porcentual del 10% y para el
segundo 15% para que se cumpla totalmente, PKM tiene un nivel de cumplimiento del 3% y

10% respectivamente.

Grafica 3: Estandar del ciclo 1l

Items Evaluados

T p—

PLAN DE PREVENCION, PREPARACION Y RESPUESTA
ANTE EMERGENCIAS

MEDIDAS DE PREVENCION Y CONTROL PARA
INTERVENIR LOS PELIGROS/RIESGOS

IDENTIFICACION DE PELIGROS, EVALUACION Y
VALORACION DE RIESGOS

MECANISMOS DE VIGILANCIA DE LAS CONDICIONES DE
SALUD DE LOS TRABAJADORES

REGISTRO, REPORTE E INVESTIGACION DE LAS '
ENFERMEDADES LABORALES, LOS INCIDENTES Y
ACCIDENTES DEL TRABAJO |

CONDICIONES DE SALUD EN EL TRABAJO

I
L

Fuente: Elaboracion propia
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Gréfica 4: Resultado ciclo 11

GESTION DEL CAMBIO

GESTION DE AMENZADAS
GESTION DE PELIGROS Y RIESGOS

GESTION DE LA SALUD o

0 5 0 15 20 25 30
B % Cumplimiento @ Requerido

Fuente: Elaboracion propia

Las gréaficas No. 3 y 4 indican que el ciclo 1l “Gestion del Cambio” en sus tres estandares que
lo conforman; la normatividad pide que para el primer estandar debe tener un peso porcentual del
20%, para el segundo el 30% Yy para el tercero un 10% para que se cumpla totalmente, PKM

tiene un nivel de cumplimiento del 13%, 17% y 7.5% respectivamente.

Graéfica 5: Items - Estandar del ciclo 111 - Verificacion

Gestion y resultados del SG-SST

1

m Indicadores estructura, proceso y resultado
m Las empresa adelanta auditoria por lo menos una vez al aio

w Revision anual por la alta direccion, resultados y alcance de |3 auditoria
m Planificar auditoria con el COPASST

Fuente: Elaboracion propia
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Graéfica 6: Resultado ciclo I11

VERIFICAR

m Requerido
m % Cumplimiento

Fuente: Elaboracién propia

Las graficas No. 5y 6 indican que el ciclo III “Verificar” en su Unico estandar de verificacion,
la norma pide un peso porcentual del 5% y PMK tiene un nivel del cumplimiento 2%, lo que

corresponde solo al 29% de un 100%, faltado por aplicar un 71%.

Gréfica 7: Items - Estandar del ciclo IV- Mejoramiento

Acciones preventivas y correctivas con base
en los resultados del SG-SST

IMPLEMENTAR MEDIDAS Y ACCIONES CORRECTIVAS DE
1 AUTORIDADES Y DE ARL

- EJECUCION DE ACCIONES PREVENTIVAS, CORRECTIVAS
¥ DE MEJORA DE LA INVESTIGACION DE INCIDENTES,
ACCIDENTES DE TRABAJO Y ENFERMEDAD LABORAL

TOMA DE MEDIDAS CORRECTIVAS, PREVENTIVAS Y DE
MEIORA

DEFINIR ACCIONES DE PROMOCION Y PREVENCION
CON BASE EN RESULTADOS DEL SISTEMA (SG-SST)

Fuente: Elaboracion propia
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Gréfica 8: Resultado ciclo IV

ACTUAR

m Requerido

m % Cumplimiento

Fuente: Elaboracién propia

Las graficas No. 7 y 8 indican que el ciclo IV “Actuar” en su tnico estandar de mejoramiento,
la norma pide un peso porcentual del 10% y PMK tiene un nivel del cumplimiento 2%, lo que

corresponde solo al 17% de un 100%, faltado por aplicar un 83%.

Resultado Final:

Tabla 7: Resultado final

Calificacion requerida en la Norma Calificacidn para PMK

25 13
60 37,5
5 2
10 2

100 54,5

Fuente: Elaboracion propia
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Grafica 9: Interpretacion

RECURSOS
30
GESTION INTEGRAL
MEJORAMIENTO ’ SG.SST
‘ 4= ESTANDAR
GESTION DE LA 8- RESULTADO

VERIFICAICION DEL
SG-SST

AMENAZAS RIESGOS

Fuente: Elaboracion propia

El anexo técnico de la Resolucion 1111 contempla los siguientes criterios y valoracién de
acuerdo a la puntacion arrojada en los resultados:

Tabla 8: Criterios de evaluacion

CRITERIO VALORACION
Si el puntaje obtenido es menor al 60% CRITICO
Si el puntaje obtenido esta entre el 61% y 85% MODERADAMENTE ACEPTABLE
Si el puntaje obtenido es mayor o igual al 86% ACEPTABLE

Fuente: Anexo técnico | — Resolucion 1111 de 2017

Como se puede observar en la grafica No. 9 y en la tabla No.8, el resultado final es que la

compafia PMK presenta un estado critico en el grado de cumplimiento de la Resolucion 1111 de

2017, al obtener un puntaje inferior al 60%.
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4.2 Anélisis de datos
Para el correcto analisis de los datos se realizaré por cada ciclo, con el fin de ser mas

puntuales en lo que le hace falta a PMK para completar la norma en un 100%.

La primera precision de la cual hay que dejar claridad es que en el proceso de observacion,
PMK vya realizo la evaluacion inicial donde se encontraron hallazgos importantes que revelaron
necesidades en seguridad y salud en el trabajo los cuales son primordiales corregir para asi
establecer el plan con que se trabajaran estas falencias en el afio 2018, segun lo solicitado en la
fase No. 1 de la Resolucion 1111, la cual tenia fecha de cumplimiento en el mes de agosto de

2017.

En el ciclo | — Planear, PMK cuenta con los recursos exigidos por ley como lo son recursos
humanos, econémicos, estructurales y sistematicos para el disefio del SG-SST, asi como también
cumple a cabalidad con la afiliacion de todos sus colaboradores a los servicios de salud
obligatoria, ARL, Fondo de Pensiones y Caja de Compensacién Familiar, sin embargo, no
cuentan con la documentacion exigida por ley donde se deleguen las responsabilidades a nivel de
empresa y mucho menos a nivel de colaboradores, para la implementacion y desarrollo continuo

del SGSST.

La empresa posee la documentacién requerida donde se generd la convocatoria para la
eleccién y conformacion del Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo, asi como la
respectiva acta de constitucion, pero a la fecha no han dado cumplimiento a las reuniones que se
deben realizar mensualmente, asi mismo tampoco tienen conformado el comité de Convivencia

Laboral. Adicionalmente se identifica que no cuentan con una programacion de capacitaciones
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preventivas que sea enfocado a la disminucién de riesgos y que promueva el buen estado de

salud se sus colaboradores.

Del proceso que se lleva hasta el momento, se evidencia que poseen un archivo documental
donde se depositan los registros del proceso para la aplicacion del SGSST, pero no cuentan con
un estudio de identificacidn ni tampoco de evaluacion de las especificaciones en Seguridad y
Salud en el Trabajo, para asi poder determinar la compra de elementos de proteccion personal en
caso que se requirieran, asi como tampoco tienen implementado un procedimiento de gestion del

cambio a todos los colaboradores de la empresa.

En el ciclo Il — Hacer, PMK tiene actualizada sus bases con los datos demograficos y
sociodemogréficos de cada uno de sus colaboradores, asi como la informacion de contacto de

familiares en caso de presentarse alguna situacion fuera de lo comun.

Posee la informacion y estos se encuentran bajo custodia de los examen del estado de salud
para el ingreso a la compafiia el cual es de obligatorio cumplimiento al momento de la
contratacion, pero no realiza seguimientos ni cuenta con examenes preventivos a 1os mismo
periddicamente segun lo estipulado por la Ley para establecer las condiciones de salud y riesgos
a los cuales se encuentran expuestos los colaboradores gracias a su labor diaria, por tal motivo se

desconoce si alguno posee alguna sintomatologia de enfermedad laboral o comun.

En la sucursal de la ciudad de Bogota se tiene a la disposicion de todos los colaboradores una
cafeteria donde encuentran permanentemente agua potable para el consumo gracias a la
adquisicion de una maquina dispensadora, también se cuenta con todos los servicios basicos para
el buen funcionamiento de las oficinas como lo son agua, alcantarillado, luz, internet, telefonia y

canecas de basura para la clasificacion de los residuos, pero no hay un programa para promover
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entre los trabajadores el reciclaje y mucho menos un programa para promover estilos y entornos

saludables.

Hasta el momento, PMK no tiene reportado por parte de sus trabajadores ningun diagnostico
de enfermedad laboral y cumple a cabalidad con el reporte accidentes laborales ante el ARL; sin
embargo, no se investiga los accidentes e incidentes de trabajo reportados durante el afio 2017,
por lo cual no se puede decretar cuales fueron las causas de los mismos y si existe el riesgo de

gue se presenten nuevos Casos.

PMK no tienen definida y muchos menos aplicado un programa para identificar factores de
riesgo en seguridad y salud en el trabajo cuyos origenes pueden ser fisico, ergonémico o
biomecénico, de seguridad, psicosocial, etc., asi mismo tampoco tienen la evaluacion de los
riesgos que pueden generar las actividades rutinarias y no rutinarias en los respectivos puestos de

trabajo.

Finalmente en este ciclo, la compafiia tiene establecido un plan de prevencion, planeacion y
respuesta para emergencias, posee los planos de las oficinas en lugares visibles y cuentan con la
marcacion y sefializacion de las salidas de emergencia disponibles, ademas de esto y dando
cumplimiento a lo estipulado por ley realiza un simulacro de evacuacién para preparacion de sus

colaboradores una vez por afio y posteriormente comparte los resultados del mismo.

En el ciclo 111 — Verificar, las directivas de PMK tienen pleno conocimiento de la normay
estan al tanto del progreso de implementacion de la misma al interior de la organizacion, asi
como también se cuenta con un area de Auditoria para todos los procesos de la empresa; sin

embargo, aun no tienen dentro de las funciones realizar auditoria al sistema SG-SST.



En el ciclo IV — Actuar, teniendo en cuenta que hacen falta muchas actividades por realizar
para dar cumplimiento en un 100% a la norma, hasta que no se tenga por lo menos un 80% de

cumplimiento este ciclo ain no se puede evaluar con criterio.

35
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CAPITULO 5: CONCLUSIONES

5.1 Resumen de hallazgos
Después de analizar los resultados del ciclo “Planear-Gestion del Cambio-Verificar-Actuar”

contemplados en la Resolucion 1111 de 2017, se puede concluir lo siguiente:

Se resalta que no existen evidencias necesarias sobre la documentacion en aspectos propios de
la seguridad en el trabajo, asi mismo se determina que el personal no cuenta con los
conocimientos suficientes sobre la responsabilidad que deben tener para evitar los riegos que
afectan la seguridad laboral; hay falta de comunicacién entre dependencias, lo cual resulta ser

negativo para la organizacion.

Se debe fomentar una cultura en temas relacionados con la Salud Ocupacional, teniendo en
cuenta que se incumplen varios requisitos relacionados con la gestion de riesgos y vida saludable
en el entorno laboral, adicionalmente se requiere que los trabajadores sean participes en la
elaboracion de la politica y los objetivos, haciendo énfasis en las actividades que se deben

desarrollar en el sistema SG-SSG.

Segun la evaluacion inicial, PMK se encuentra en estado critico, lo que indica que para dar
total cumplimento a la norma tienen un camino muy largo por recorrer; se evidencio que al no
realizar las reuniones mensuales del COPASST no tienen establecido un procedimiento para la
investigacién de accidentes laborales, no hay propuestas para el plan de capacitacion anual en
temas de vida saludable, promocidn y prevencion de enfermedades laborales, no se realizan

inspecciones periddicas en las oficinas para evaluar posibles situaciones de riesgo.

Asi mismo y teniendo en cuenta las actividades realizadas por los trabajadores de PMK, se

puede evidenciar que los factores psicosociales tienen un alto porcentaje de riesgo laboral que
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afectan la salud de los trabajadores y segln la Resolucion 652 del 30 de abril del afio 2012, en
toda compaiiia debe existir la conformacion del Comité de Convivencia Laboral para prevenir el
acoso laboral; sin embargo, se evidencio que dicho comité no esta conformado. Otro riesgo al
cual estdn muy expuestos los trabajadores de PMK, son los riesgos ergonémicos, de lo cual no
existen evidencias donde se realicen inspecciones a los puestos de trabajo que evallen la
necesidad del uso de elementos de proteccion o actividades para ensefiar cual es la correcta

postura en un puesto de trabajo.

Para finalizar, en el area de Talento Humano no realizan estadisticas del ausentismo de su
personal donde se pueda evidenciar las condiciones de salud tanto de origen laboral como
comun, asi como tampoco realizan actividades de medicina preventiva y realizacién de

examenes periodicos.

5.2 Recomendaciones

PMK para salir del estado critico en el que se encuentra, debe garantizar que sus empleados
estén protegidos y mantengan un buen estado de salud fisico y mental, para ello se recomienda
que inicialmente se asignen las responsabilidades y se delegue la autoridad en todos los niveles
de la organizacidn, haciendo la debida divulgacion a sus trabajadores para que tengan el
conocimiento del proceso en que se encuentra la compafiia; luego planear un programa
promocion y prevencion PYP, el cual debe contar con objetivos, metas, indicadores, recursos y
asi mismo desarrollar programas de capacitacion a los trabajadores para que ellos tomen
conciencia de su participacion en todas las actividades que ayuden a mejorar la seguridad y salud

en el trabajo y asi veran el mejoramiento de las condiciones de trabajo.
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La empresa debe tener el capital humano, material y financiero para cumplir con la ejecucion
del SSGST, identificando, evaluando, controlando y realizando seguimiento a los peligros

existentes en los lugares de trabajo.

Es importante que PMK Psicomarketing genere nuevos habitos como empresa, siguiendo los
parametros de la regulacién colombiana la cual va a beneficiar principalmente a sus

colaboradores entendiendo que ellos son lo primero para la organizacion.

Teniendo ya conformado el COPASST, se sugiere que se dé inicio al cumplimiento de las
reuniones mensuales y a las funciones que deben asumir los miembros del comité, incentivando
y efectuando la coordinacién, el control y el seguimiento de todas y cada una de las actividades a
desarrollar para el cumplimiento a la Resolucion 1111 de 2017, asi mismo se requiere que se
conforme de manera inmediata el Comité de Convivencia Laboral y dentro de las funciones del

area de Auditoria se incluya la revision y seguimiento al sistema SG-SST.

Finalmente se recomienda establecer de manera inmediata la un plan de mejoramiento,
teniendo en cuenta los estandares de seguridad que exige para que todos los procesos que
contribuyen al correcto funcionamiento de PMK Psicomarketing abarquen las relaciones con los
empleados, proveedores y agentes externos. Por lo tanto si PMK arroja un estado critico el
diagndstico a realizar esta no puede superar tres meses para su implementacion y puede verse

afectada por sanciones por parte de los entes de control.

5.3 Propuesta
El modelo que se presentara como propuesta, integra todos y cada uno de los item
contemplados en los estandares minimos de la Resolucién 1111, con la puesta en marcha de este

plan PMK dard cumplimiento total a la normatividad vigente.
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La Propuesta de plan anual de trabajo del sistema SG-SST, esta dividido en tres procesos asi:

El primero corresponde al proceso de vida saludable, el cual a su vez contempla tres
procedimientos que son la semana de la salud, actividades de juegos de mesa y pausas activas en
el puesto de trabajo; para este proceso se requiere de un presupuesto de $2.700.000 y el apoyo de
personal del ARL y la CCF y para su ejecucion sera una semana, trimestral y una vez por mes

por cada proceso respectivamente.

El segundo proceso corresponde al programa de Medicina Preventiva, en el cual se
contemplan seis (6) procedimientos, con actividades que ayudan a la promocion, prevencion y
mejoramiento de la salud de los funcionarios de PMK, frente a los factores de riesgos
ocupacionales. Se requiere de un presupuesto de $2.000.000, el apoyo del area de Talento
Humano, del ARL y por supuesto del vigia de Seguridad y Salud en el Trabajo. Para su

ejecucidn se realizan en varias etapas en el afio.

El tercer y ultimo proceso es el programa de Seguridad e Higiene Industrial, el cual
comprende 5 procedimientos los cuales tienen el objetivo de reconocer, evaluar y controlar
diferentes factores, al interior de la compafiia. Contempla un presupuesto de $2.000.000,
disponibilidad de tiempo del vigia de Seguridad y Salud en el Trabajo y apoyo del ARL, la

ejecucidn serd en el transcurso del afio en diferentes meses.

A continuacion se detalla de manera clara y concreta la propuesta de mejoramiento acorde a
lo que PKM debe realizar para dar cumplimiento a la norma, con énfasis en la Gestion del
Conocimiento. Esta ayudara a realizar un diagndstico integral frente al nivel de avance de
ejecucién de la Resolucion 1111 de 2.017 y de acuerdo a esto desarrollar todas las acciones que

le permitan cumplir con los requisitos que estipula esta materia de Seguridad y Salud en el
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Trabajo para la empresa. Por lo tanto esta Resolucion da una solucién mas completa, adaptable,
con tecnologia de vanguardia y una cobertura méas amplia, convirtiéndose asi en la opcion mas

eficiente para PMK PSICOMARKETING.

5.3.1 Recursos

Humanos: para el disefio y la implementacion del sistema SG-SST deberan contar con la
ayuda de la Directora de Talento Humano y un técnico o tecnélogo, con licencia vigente en
Salud Ocupacional o Seguridad y Salud en el Trabajo que acrediten minimo dos (2) afios de

experiencia y aprobacion del curso de capacitacion virtual de cincuenta (50) horas.

Asi mismo deberan contar con personal del area de Bienestar y personal que asigne la ARL a
la cual se encuentren afiliados, para que apoyen las diferentes actividades que se planean en el
programa de capacitacion, promocién y prevencion PYP y por supuesto también se requerira el

acompafiamiento y control por parte de las directivas de la compafiia.

Materiales: para llevar a cabo la planeacion del programa de mejora, se haré necesario contar
con elementos que ayuden a la realizacion de pausas activas en la compafiia, elementos de
proteccion personal, un espacio de archivo donde se guarden las evidencias de la implementacion

y ejecucion del sistema SG-SST.

Financieros: para el esquema, implementacion y ejecucién del sistema SG-SST se requiere de
la elaboracion y aprobacion de un presupuesto especifico para el area de SG-SST, el cual debe

estar firmado por el representante legal.

5.3.2 Cronograma de Actividades
A continuacion se muestra el plan de trabajo anual que se sugiere como accion de mejora en

el cumplimiento de la resolucion 1111 para la compafia PMK.
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PLAN ANUAL DE TRABAJO DEL SISTEMA DE SEGURIDAD Y SALUD EN ELTRABAJIO . | K’!‘

|Fecha: 18 de noviembre de 2017

Elaborado Por: Yeimi Pineda

accidentes laborales
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Campaiia de vacunacion a para los colaboradores extendido a la familia, a través (oficina o sala de juntas)
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Lesto de trabaio por la misma. Estas seran realizadas por el profesional en las instalaciones de la|encargda de realizar las pausas activas en 12
P ! empresa en cada una de las oficinas en un espacio de 5 a 10 minutos con el fin de cada area de trabajo.
no afectar las labores diarias asignadas de los empleados.
Disponibilidad de tiempo para los
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Fuente: Elaboracion propia
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5.3.3 Integracion del Modelo de Nonaka y Takeuchi

Para la ejecucion del Programa Anual de Trabajo del Sistema en Seguridad y Salud con
relacion al Plan de mejoramiento que se requiere para dar total acatamiento a la Resolucion 1111
de 2.017 en PMK Psicomarketing y alcanzar los objetivos estratégicos de esta se integrara con
este modelo por medio de Vida Saludable, Medicina Preventiva y Seguridad e Higiene

Industrial de la siguiente forma:

Socializacion: Una vez documentado el sistema SG-SST a través de reuniones, se les
comunicara a los trabajadores el proceso en el que se encuentra la compafiia, con el fin de que
todos tengan el conocimiento y puedan realizar sus aportes al mismo, los cuales seran por medio
de charlas grupales y talleres donde los empleados daran a conocer su experiencia y

conocimiento referente a la seguridad en el trabajo.

Exteriorizacién: En los espacios destinados a capacitaciones se realizara el proceso de
convertir el conocimiento tacito a explicito a través de la realizacién de ejemplos préacticos, los
cuales, mediante el dialogo y la reflexion colectiva, donde por medio de esta los trabajadores

entiendan la importancia del autocuidado.

Combinacién: Con base en los casos que se presenten de accidentes laborales, se generara
conocimiento explicito, a traves de informes, diapositivas, videos, reuniones, conversaciones,
internet y la generacion de indicadores mantenimiento un récord de informacion historica para la

consulta de cualquier persona.

Interiorizacion: Con la ayuda de los formadores con los que cuenta la compafiia, se les
comunicara a los trabajadores por medio de folletos impresos como actuar en caso de accidente

laboral o en caso de emergencia y los puntos de encuentro destinados para tal fin, asi mismo la
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informacion que sea necesaria para conocimiento de todos los trabajadores con respecto al
sistema SG-SST, transformando de esta manera el conocimiento explicito en conocimiento

tacito.

Grafica 10: Diagrama Modelo De Nonaka Y Takeuchi

Técito Técito
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INTERIORIZACION - :
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*Aprendizaje para aplicar medio de informes,
ideas sobre prevencién en diapositivas, videos, etc.
caso de emergencias.

Tacito Explicito

*Aplicacion a acasos de
estudio

Explicito Explicito

Fuente: Elaboracion propia
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5.3.4 Evaluacion de viabilidad

PMK debe garantizar a través de esta propuesta, la salud, el bienestar y la seguridad de sus
trabajadores en el entono laboral; por tal motivo después de analizar los resultados obtenidos en
el presente informe y generar una propuesta, la cual consiste en un plan de trabajo anual para el
mejoramiento de la empresa PMK Psicomarketing con el cual se dara cumplimiento a la
Resolucién 1111; se pudo determinar que con este plan de trabajo y siguiendo los parametros
establecidos en la normatividad Colombiana, la propuesta es viable ya que se evidencia que no
es necesario una cantidad de recursos monetarios muy altos para el disefio e implementacién, por
el contrario lo que se requiere en primera instancia es de tiempo y de generar acciones
inmediatas dentro de las areas de la compafiia que permitan que se dé cumplimiento a la norma

en beneficio de la organizacion y por ende de todos los colaboradores de la misma.
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CONCLUSIONES
Con la elaboracion de esta investigacion se determinamos que al implementar un Programa
Anual de Seguridad en el Trabajo, es recomendable contar con el apoyo de las directivas de la
empresa, ya que muchas veces estos no ven mas alla del &mbito econémico a la hora de tomar
decisiones sobre nuevos proyectos a abordar y el objetivo principal es crear un ambiente de
trabajo que prime la seguridad de todos y cada uno de los empleados, en todos los niveles

jerarquicos de la misma.

Se espera que el plan de mejoramiento para el total cumplimiento de la norma segun la
Resolucién 1111 de 2017, sea muy efectivo, que el personal de la empresa tenga la disposicién y
buena actitud, con animo de aprender, aportar y apoyar la implementacion del sistema, teniendo
en cuenta que por medio de este plan todos los trabajadores se beneficiaran directamente y
contribuirdn activamente con aportar mas interés en seguir mejorando tanto empresarial como

personalmente.

Se logro identificar el grado de cumplimiento que posee la empresa PMK Psicomarketing
frente a la Resolucion 1111 de 2017 la cual dio como resultado un estado critico y que dio pie
para la realizacion de la presente propuesta la cual se evidencia que es viable y le ayudard a la
misma para aumentar las condiciones y estandares y asi lograr la prevencion de riesgos laborales,

garantizando la seguridad de los trabajadores en sus puestos de trabajo.

PMK busca la mejora continua de su ambiente de trabajo y de su salud, para la empresa PMK
es garantia velar por la buenas condiciones de trabajo, ademas recibir el reconocimiento en
forma de mayor productividad por parte del trabajador y mejoras en el ambiente y

organizacion.es importante tener en cuenta la prioridad que existe en PMK de la necesidad de



toda participacion del area ocupacional en el levantamiento de procesos de seguridad en el
trabajo, y la gran calidad de sus puntos de vista teniendo como base la busqueda de evidencias

para priorizar el conocimiento generado y mejorar la asistencia en salud en el trabajo
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ANEXOS

presenta el instrumento aplicado a PMK.

ESTANDARES MINIMOS SG-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

ESTANDAR iTEM DEL ESTANDAR VALOR FESD — AL EMPRESA D
CUMPLE NOD APLICA
PORCENTUAL TOTALMENTE LIDEL: S JUSTIFICA NO JUSTIFICA CONTRATANTE
1.1.1. Responsable del Sistema de Gestion de] 0.5 05 0 o o 05
Seguridad y Salud en el Trabajo SG-55T - - -
1.1.2 Responsabiidades en el Sistema de]
Gestion de Seguridad v Salud en el Trabajo — 56 05 05 0 o o 05
SS5T
. 1.1.3 Asignacion de recursos para el Sistema de|
Recursus‘fmancwerus. tecnicos, humanos Gestion en Seguridad v Salud en el Trabajo — 5G 05 05 1] 1] 1] 05
¥ de otra indole requeridos para coordinar | ooy
v desarroliar el Sistema de Gestion de la — 4
Sequridad v la Salud en el Trabajo (5G- 1.1.4 Afiliacion al Sistema General de Riesgos 05 0s 0 0 o 05
S5T) (4%) Laborales
1.1.5 Pago de pension trabajadores alto riesgo 05 0 0 0.5 0 0,5
1.1.8 Conformacion COPASST / Vigia 05 0 0 0 0 0
1.1.7 Capacitacion COPASST / Vigia 05 Cumple No cumple No aplica 0 0
1.1.8 Conformacién Comité de Convivencia 05 0 0 Justifica (0.5%)| Mo justifica (0.0%) o
1.2.1 Programa Capacitacion promocion ] 2 05 g o 0 05
prevencion PYP
1.2.2 Capacitacion, Induccion y Reinduccion en
Capacitacion en &l Sistema de Gestion de‘ .?I[:t;:;: g;_izﬁjul;ﬁ’s;g:;dzi yPl?o:idm:; ;I 2 8 0 0 0 0 0
la Seguridad y la Salud en el Trabajo (8%)
Prevencion PyP
1.2.3 Responsables del Sistema de Gestion de]
Seguridad y Salud en el Trabajp SG-S5T con s 0 0 o o o
curso (50 horas)
Sub-Totall 3

ESTANDAR

ESTANDARES MINIMOS SG-SST
TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

PESOD
PORCENTUAL

PUNTAJE POSIBLE

NO AFPLICA
[IDENAAE JUSTIFICA ~ NO JUSTIFICA

CALIFICACION DE
LA EMPRESA O
CONTRATANTE

iTEM DEL ESTANDAR ¥ALOR CUMPLE

TOTALMENTE

211 Palitica del Sistema de Gestidn de
Palitica de SequridadySaludenel | Seguridad v Salud en el Trabajo SG-55T) 1 s 0 0 0 s
Trabajo (1] fimada, fechada v comunicada  al ! !
COPASSTMigia
Objetivos del Sistema de Gestidndela |2.21 Objetivos definidos, claros, medbles,
Seguridad yla Salud en el Trabajo 5G- |cuantificables, con metas, documentados| 1 0s i i i 0s
55T (1) revisadaos del SG-55T
Evaluacion inicial del S5-33T (1] | 2.3.1Evaluacion & identificacion de prioridades 1 05 1] 0 1] 05
241 Plan que identifica objetivas, metas)
Plan Anual de Trabajo [2+) responsabiidad, recursos con cronograma 2 1 0 ] a0 1
firmada
251 Archive o retencion documental del
Conservacidnde la documentacion (234 | Sistema de Gestidn en Seguridad y Salud en el 4 2 i i 0 2
Trabajn SG-55T
Rendicién de cuentas [1+] 2.6.1Rendicién sobre el desempefio 1 15 05 1] 0 1] 05
Maormatividad nacional vigente v aplicable
enmateria de seguridady saludenel | 2.7.1Matriz legal 2 2 a0 ] a0 2
trabajo (24
281 Mecanismos de comunicacion, aut
Comunicacian (1] reporte en Sistema de Gestisn de Seguridad y| 1 1 i i ] 1
Salud en el Trabajo SG-55T
231 Ildentficacion,  evaluacion,  para
Adquisiciones (1] adquisicién de produstos y  servicios en| 1 05 i i i 05
Sistema de Gestion de Sequidad v Saluden &l
Contratasiin 2] 2101 E.ualuacio'n yseleccidn de proveedaores y 2 1 0 1 0 1
contratistas
211 Evaluacion del impacto de cambicg]
Gestion del cambio (1] internas v enternos en el Sistema de Gestion de| 1 03 1] 1] 1] 03
Sequridad y Salud en el Trabajo SG-33T
Sub-Total 10
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ESTANDARES MINIMOS SG-SST

ABLA D ALOR "
DAR D ANDAR ALOR FESO P - AL 0 AP A --l-ll
0 DT A . F 0 ONTR

3.1.1Evaluzcidn Médica Deupacional 1 05 i} 1] 1] 0s
3.12 Actividades de Promaocidn u Prevencidn| q 0s a 0 0 05
en Salud i i
3.1.3 Informacidn al médica de los perfiles de| y 0s a 0 0 05
cargo
3.1.4 Reslizacidn de los exdmenes médicos) 4 05 n 0 0 05
ocupacionales: preingreso, periddico: N N
3.1.5 Custodia de Historiaz Clinicas 1 05 0 1] 1] 05

Condiciones de salud en el trabajo (3] 318 Restricziones  u  recomendaciones| 1 9 0s ] i) i} 05
médico laboral
317 Estilos de vida v entormos saludables]
[zontrales tabaquisma, alzoholisma, | 1 0s 1) o] o] 05
farmacodependencia v atraz]
318 Agua paotable, sewicios zanitarios y 1 a 0 0 1
dizposicidn de basuras
3.{1:3 E\}imil.ﬂacién adecuada de  residucs] 4 1 n 0 0 1
solidoz, ligquidos o gaseoszos
3.2.1 Beporte de los accidentes de trabajo yf
enfermedad laboral a la ARL, EPS y Direccidn) z 2 0 1] a 2

. s Tenitorial del Ministerio de Trabajo
Registro, reporte & |nuest|ga.c|0.n delss 3.2.2 Investigacidn de Accidentes, Incidentes|
enfermedades laborales, lozincidentes v 2 5 1 1) o] o] 1
X . u Enfermedad Labaoral
accidentes del rabaio (3%) 3.2.3 PBRegistro u  andlisis  estadistico  def

Incidentes,  Accidentes  de  Trabajo 1 05 0 1] 1] 0s
Enfermedad Laboral

ESTANDARES MINIMOS SG-SST
TABLA DE YALORES Y CALIFICACION

P PUNTAJE POSIBLE CALIFICACION DE
ESTANDAR iTEM DEL ESTANDAR CUMPLE W bl E NO APLICA LA EMPRESA O
TOTALMENTE JUSTIFICA ~ NO JUSTIFICA ~ CONTRATANTE
331 Medicidn de la severidad de log
fccidentes de Trabajo v Enfermedad Laboral ! 03 v v ! 03
332 Medicidn de la frecusncia de log
Incidentes, Accidentes  de Trabajo 1 05 0 0 I 05
Enfermedad Laboral
Mecanizmos de vigilancia de las 3.3.3 Medicidn de lamartalidad de Accidentes| 1 05 0 0 0 05
condiciones de salud de loz rabajadores | de Tiabajo u Enfermedad Labaral 6 . .
(6] 3.3.4 Medicidn de la prevalencia de incidentes,| 1 0 0 1 0 1
Aooidentes de Trabajo y Enfermedad L aboral
3.3.5 Medicion de la incidencia de Incidentes,| q i a q i q
Aeocidentes de Trabajo y Enfermedad Labaral
3.3.6 Medicidn del ausentisma par incidentes,| q s a a i s
Arcidentes de Trabajo v Enfermedad Labaoral i ;
Sub-Total 13

ESTANDARES MINIMOS SG-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

PESO FPUNTAJE FOSIELE CALIFICACION DE
ESTANDAR iTEM DEL ESTANDAR YALOR NO APLICA LA EMPRESA O
PORCENTUAL
TOT. NOCUMPLE —stiFicA  NO JUSTIFICA  CONTRATANTE
411 I'\"!u?todologla pars Ia. identificacidn, 4 2 0 0 0 z
eualuacin uvalaracidn de peligras
e 2 I T z
Identificacidn de peligros, evaluacidny oe odos ol leles g8 9
valoracién de riesges [152) 413 Ildentificacidn w  priorizacidn de 5 15
naturaleza de los  peligros  [Metodologis 3 0 0 3 o 3
adicional. cancergenos y otros]
4'1,'4. Flealflzlaclon lmfd!clones ambisntales | 4 0 0 4 0 4
quimicos, fisicos u bicldgico:
421 S? implementan ) las  medidas de| 75 1 0 0 0 1
prevencion y control de peligros
4.2.2 Se verifica aplicacidn de las medidas de| 25 1 o o 0 1

prevencitn y control
.23 Hay procedimisntas, instructivas, fichas,)

25 1 0 0 o 1

Medidas de prevenciénu control para | protocala 15
intervenir los peligrosiriesgas [15:0) 4.2 4 Inzpeccidn con el COPASST o Wigia 2.5 1 1] 1] u} 1
425 Mantenimiento periddico del 25 1 o o 0 1

instalaciones, equipos, miquinas

4.2 6 Entrega de Elementos de Proteccoidn)
Perzona EPF, se verifica con contratiztas y| 25 1 o o u} 1
subcontratistas

Sub-Total 17
511 Se cuenta con el Plan de Prevencidn y 5 5 0 0 0 5

Plan de prevencidn, preparacidn y Preparacidn ante emergencias 10
rezpuesta ante emergencias [1020] 512 Brigada de prevencidn conformada, g 25 0 0 0 g5

apacitada y dotads

Sub-Total 7.5
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ESTANDARES MINIMOS SG-SST

TABLA DE VALORES Y CALIFICACION

PUNTAJE POSIELE CALIFICACION DE

ESO
PORCENTUAL  CUMPLE NO APLICA LA EMPRESA D
TOTALMENTE IDEILALE JUSTIFICA ~ NO JUSTIFICA  CONTRATANTE

ESTANDAR iTEM DEL ESTANDAR ¥ALOR

6171 Indicadores  estuctura, proceso |

125 05 0 0 0 0s
resultada

612 Las empresa adelanta auditaria par o 125 05 0 0 0 05

Gestiény resubados del SG-357 [5;¢) | menos unavee al fo ! 5 i i
.13 Revisidn anual par la aha direccidn, 125 05 0 0 0 05

resultados y sleance de la audiaria ! i i
6.4 Planificar auditor’a con el COPASST 125 05 0 0 0 03

Sub-Total 2

711 Definir acciones de  Promocidn w
Prevercion con base en resultados del

Siztema de Gestidn de Sequridad y Jalud en &l e 0s 0 l l 0=
Trabajo SG-35T

. . . T2 .Toma de. medidas  carectivas, 25 05 0 0 0 05
ceiones preventivas y comectivas con | preventivas y de mejora 10
base enlos resulkadaos del S5-55T(1002)| 713 Ejecucién de acciones prevertivas)

comectivas v de mejora de la investigacion de| a5 05 i 0 0 05

incidentes,  acoidentes  de  trabajo |
enfermedad labaral

114 Implementar medidas v acciones|

calfectivas de autoridades yde 4RL 25 05 ! ! ! 05

Sub-Total 2



