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PROCESO: SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

RESPONSABLE (LIDER DE PROCESO):

LIDER DEL SISTEMA DE GESTION SST: Tecnologo adscrito a la subgrencia

adminlstrativa y financiera-SGSST

FECHA SUSCRIPCION DEL PLAN:

01 de Marzo de 2020

FUENTE QUE GENERA EL PLAN DE MEJORMIENTO. Marque con una X segin aplique :

£1 carge designado per la Empresa para asumir como Responsable def SG5ST no cumple con el requisite legal, ya que
esta denominado como tecndlogo. Los registros de la historia laboral del celaborador designado actualmente para
liderar &1 SGSST, cumple el requisito de ser profesionat. £n el afio 2017 se presentd a la Junta Directiva la propuesta de
modificacion del perfil del cargo y estructura, pero al involucrar ajuste de salario, pero dicha propuesta no fue

Incumplimiento

Solicitar informacion al Proceso de Talento|
humano para hacer un andlisis de la situacion

con base en la educacidn, formacion y
experiencia definidos en el descriptor actuat
frente a lo requerido por la normatividad
aunado al andlisis y comparativo salarial
frente a los perfiles Tecnologo Nivel 3

Evaluacion de Competencias: ___ Hallazgos Auditor(a interna: _X__ Monitoreo Plan Indicativo: ___ Mapa de Riesgos: ___ Mapa anticorrupcion: ____ Otro: x Cual?

COPASST

o que de la TRD se derivan y el cormespondiente archivo de gestion. De ia revisién realizada, auditor
auditade coinciden en la viabilidad de organizar fa TRD atorde con los estindares minimos verificables del sistema de|
gestién contemplados en Ta Resolucion No 0312 de 2019 Jes del sistema de gestion contemplados en la Resolucion No
0312 do 2019.

Estructura y Objetivo de
las TRD

TRD del Sistema de Gestién radicada en la
Subgerencia Administrativa y Financiera previo
aval del COPASST: 1.TRD ajustada.

2. acta de COPASST que avala la TRD y 3.
oficic-email  remisorio al  Subgerente
Administrativo y Financiero.

¥y 3. Secretaric Técnico dsl

COPASST.

viabilizada. En la Vigencia 2019 en el mes de Diciembre el COPASST asumib el compromiso de documentar la| Normativo POl arotesional | 11 Y Il nivel 3 1/03/2020 30/06/2020
necesided incluyendo la disponibilidad presupuestai con el objeto de cumplir con el requisito. Sin embarge, al corte de lalimposibilidad a N -
auditoria no se cuenta con los documenios que soportan dicho compromisa. Lo anteriof incumple ko establecida en la Entragable: Informe que presenta andlisis de
namatividad vigente evidenciandose el incumplimiento del estandar minimo definido en la Resolucian No 0312 de 2019, la situacién y la propuesta de solucion a la
Articulo 16. Estandares Minimos para empresas de mas de cincuanta (50) trabajadores. problemética por parte del Comite COPASST,
radicado ante el Comité Institucional de
Coordinacin de Control Intemo por el
presidente del COPASST.
Elaborar la TRD det Sistema de Gestipon para:
la 85Tacorde con la tabla de verificacion de
Teniendo en cuenta lo definido en e Decreto 1443 de 2014, Articufo 13 (Compilado Decreto Unico 1072 de 2015). los estﬁavrindd:;es g;ﬂ'lmt’s Wﬂ:mﬂagos l|>°(¢la
Canservacién de los documentos: se encuentra incumplimiento del requisito toda vez que acorde con los lineamientos - nomma al  vigente esolucion . t
institucionales y lagales, l3 TRD actual no cumple con la de los d ntos y regi que deben ser| :;‘g:_:‘a':lim'emo por 031219. hﬁm&ma:ﬂw;r:n?;?mﬁ:
T térmi ionado inventasio . Ent H
conservados y relenidos en términos del mencionado decreto y por ende. no se cumple con os inve ] desconocimients de Ia regables: actividades det SGSST 110312020 20/08/2020




1. Ajustar ki caractenizacion det proceso

Gestion del Talento Humano involucrando las |y Tecnologo Adscrito & Iz Subgerencia

incumplimients  de los acti_vid_ades del PH\{A del SGSST, asi como Administrativa y Financiera.

lineamientos dei/°8 indicadores asociados. 2. Subgerente  Administrative  y

Sistema  de  Gestion 2. Pre_sent_ar la ac!ua!tzacadq _de la mecierp ] 1/93/2020 30/0772020
Caracterizacin ante el Comite Institucional da|3. Profesional il Adscrito a |a Direceién

La entidad cuenta con un Sistema de Gestion, el cual ha designado la responsabilidad del liderazgo al Procaso
Planeacién y Gestion Integral, revisada la carpeta dol SIG-MIPG, se encuentra que los documentos y registros|
asociades af SGSST hacen parie de 1a ratriz documentada de este proceso, sin embargo las actividades del PHVA daf
SGSST no se comemplan en la caraclerizacidn de sl proceso ri en otro proces, incumpiiendo el requisi

organizacional establecido an e Manual del sistema de Gestion PGI-MN-001, Numeral 1.1, Institucionat Gestion y Desempedo de planeacién  empresarial  con
2. Vincuar los documentos del SGSST alfunciones del Sistema de Gestion
proceso de Talento Humano

Tenienda en cuenta que el Programa de Capacitacion es un requisiio legal y hace parte de los estandares minimos
verificables, se evidencia que los registros da la gjecucin de las actividades de capacitacién se encuantran disponities

on &l proceso y como soporie de entrada para ia. revision por la Direccién en ot Anexo No 9 con 16 carpetas soporte que) 1. Elaborar el rama anual de capacitacién .

evidencian pars ta vigencia 2018 un nive) de cumpimiento del 87.5%. En atencion 4l requisitc legal, ce raquiers e Inteararis o Proceame Institucional de| v Coroieue Adscrito ala Subgerencia

documenitar formatm o prog ¥ revisarse Imente tanto an ir ia del COPASST como por i Alta Capac?lgcm;bn Aralual rog .Qdmm'ra:“r Y Fna:c:em_ (Ll:ar}:

e 5 h o co o 50 P St . s e o0 oo P a2 Roalaruna i st o cuptmirtofompoenc  sormnans 3| 1. 1oz | 15003200
. requisito Normativo del Programa de Capacitacién del SGSST e|Financiera (Adriana Ramirez). 2. 011252020 2. 3112/2020

que ne sé encuentra adoptade en el Sistema de Gestidn, ni soporta los registros formales de su revision anual, solo su ) f - ~ g 5 .
aprobacién en acta Copasst enero de 2019; motiva par & cual se incumple parciaimente of requisitc definido en & identificar resultados y acciones de mejora a|2. Director de Planeacion y Presidente
Asticuta 11y su Pardgrato 17, EI programa de capacitacién en seguridad y satud en f trabajo -SST, dabe sor revisado [implementar en la nueva vigencia en Acta de|del COPASST

minima una (1) vez al aflo, con 1a participacion del Comité Paritario o Vigia de Seguridad y Salud en el Trabajo v la alta Revisidn por la Direccion
direccion de Iz amprasa con i fin de identificar las acciones da mejora, asi como Yo contenido en el Articuio 12 Numeral
& del Decreto 1443 de 2014 (Conpilado Decrato Unico 1072 de 2015).

S8 encuentran definidos los Qbjetivos del Sistema de Gestion. sin embargo, no se encuentran desplegados en metas 1. Actualizar los Objetivos del Sislema dejl. COPASST con el soporte del

cuantificables ya que no exista documentacidn al respecto y por ede o hay regisiros de su revision, incumpliendo ef Gesti6n SST y desplegar en metas medibles-|TECNOLOGO  Adscito & fa

requisit Articulo 17, dterat b, numeral 2 det Decreto 1443 de 2014 (Complado Decrsto Unico 1072 de 2015). Es|incumplimienta indicadores de procesa estructura y resultada, f__‘m"'i‘l ‘;1':;"""“:"% Yl 1. 1/032020 1. 30/06/2020
importante précisar que estas metas cuantificables deben soportarse con |a definicién de indicadores, resultado de lasiNormativo 2. Reslizar medicion y presentacién de analisis 2'";::':“'3 { ;";m els )éu E N'CQ‘ 2. 01/07/2020 2. 31122020
entradas enuncladas en el Dacreto 1443 de 2014 (Compilado Decreto Unico 1072 de 2015), clasificados acorde a lal y resuliados en la Revision Anual de la A'dminim:xa ety sﬁbsgg"‘e"“

tipficacion de Estructura, Proceso y Resultados, definidos en los Articulos 19, 20, 21 y 22 del mencionado Decreto, Direccion ¥ Financiera T

Revisados los registroe del proceso, asi como el Sistema de Gestién, no se encuentra disponible ef documento Ptan de

Trabajo Anual en la vigencia 2019, tal y como lo solicita la normatividad vigente es doecir debidamente legalizado con la

firma del empleador y con los elementos requerides, solo se evidencia un crenograma de trabajo. Se encuentra en el

Sistema de Gestién un Plan Anual de fecha Abril de 2018 y s& encuentra o Cronograma evaluado con an nivel de| Actualizar plan de ftrabajo anual bajo la

wmpln_mento det 81,3_5?6. Lo enunciada |fnsump!a o gefnide en el Articulo 12 Nume:al 5 del Decreto 1443 de 2014 n estructura establecida en la empresa ¥ los COP}}SST soportado por ol Tecnébgn

{Compilada Decreto Unico 1??2 de 2015): *__El plan de trabajo anual en seguridad y salud en el trabajo - SST de la[[ncumplimiento requisitos normativos. IAdscrite a la Subgerencia 1/03/2020 30/03/2020

empresa, firmado por el ¥ y el resp blg ded Sish de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-|Normativo .
SST...} asi eoma lo establecida en el iteral b numeral 3 del Articulo 17 del mencionado Decreto: *...3. Establecer ef plan Entregable: Plan Anual de Trabajo adoptado
de trabajo anual para alcanzar cada uno da los objetivos, en el que se especifiquen melas, actividades claras para su en &l Sistema de Gestion

desarrolks, fesponsables y cronograma, responsalyes y recursos r 38 " y en el N | 5 Paragrafo 2 =
Paréagrafo 2°. El plan de trabajo anual debe ser firmado por al ednpleador y contener los objetives, metas, actividades,
responsables. cronograma y recursos del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en ef Trabajo SG-SST..."

Administrativa y Financiera {Liliana;
Robles)




Ravisado el Mormograma consolidado institucional, se encuentra desactualizado e incompleto incumpliendo el reqyisiﬁa
Articuio No 2 Numeral 24 Matriz Legal y Articulo No 8 Pardgrafe del Decreto 1443 de 2014 (Compilado Decrete Unico
1072 da 2015).
Actualizacion del Normograma acoerde con los
€} Normograma Institucional, contiene las narmas identificadas para el SGSST, para cuyo registro se identificaron Incumpfimiento requisitos normativos aplicables y vigentes asi|Tecnsiogo Adsciito a la Subg ia
7 |oportunidades de mejora (Ver imagen completa en anexo Ne 1) asociadas especialmente a la completitud ! Normativo cOmo con las normas intemas. |Administrativa y Financiera {Liliana! 1/03/2020 30/12/2020
actualizacion, |a clara identificacion de mecanismos y registros de verificacion, asi como de responsables. Entregable: Normograma actualizado en e Robles)
Se enuncia a continuacion un ejercicio realizado por e equipo auditor como guia de trabajo, (Ver imagen completa en sistama de gestion.
anexa No 1):
Tener en cuenta que también se deben identificar e incluir las Normas técnicas de cumplimiento aplicables de acuerdo
con los peligros/riesgos identificados en la empresa (Resolucion Ne 0312 de 2019).
No se evidenci i de la Rendicion de cuertas, tal y como K establece el requisito legal Articulo Octavo; Bl informe anual de fa Cestidn reak
1 reg \ ,. <
Numeral 3 Decreto 1443 de 2014 (Compilado Decreto Unico 1072 de 2015): “Rendicion de cuentas al imerior de ka ::ez:e:tasf;s:mse;d%ogpd:s%?nf::v?:1:- l; Tecn Adscrits WS .
smpresa: A quienas se les hayan Seiegado responsabilidades en el Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el|Incumplimiento cion v oublicacion inlituc ogo Adscrito @ ta Subgerencia
8 \trabajo (SG-SSE), ienen I obiigacion da rendir cuentas intemamenta en relacién con su desempeio. Esta rendicion de|Normativo comunicacién y publicacidn institucional, |pdministrativa y - Financlera  (Likeng 1/03/2020 30/06/2020
cuentas 5o podrd hacer.a través de medios escritos, electronicos, verbales o los que sean considerados por los Entregables: Informe y Acta de COPASST asi{Rables)
pongables, La rendicion se hara como minimo anualmente y debers quedar documentada’. como evidencla de la  publicacién o
comunicacién segun se determine.
1. Hoja de vida de los seis (6) indicadores|
Atorde con lo definido en ta Resolucién 6312 de 2019: Articule 30. Indicadores Minimos de Seguridad y Salud en el elaborada e incluida en el tablero institucional
Trabajo. A pdrtir del afic 2019, las empresas anuaimente llevardn un registro de los indicadores de SST, entre los de Indicadores. Tecnblogo Adscrito a la Subgerencia
9 cuales se deteminard; frecuencia de accidentalidad, severidad de accidentalidad, proporcidon de accidentes de trabaje|Incumplimiente 2. Reporlar y analizar con la periodicidad]administrativa y Financiera (Litiana 1, 1/03/2020 1. 30/06/2020
mortales, provalencia de la enfermedad laboral, incidencia de la enfermedad laboral y ausertismo por causa médica. S&|Normativo establecida los indicadores de obligatoria|Robles) con el soporte del Profesicnal 2. 01/0712020 2. 30/12/2020
apariaron registros de ja medicién mensual de cinco de los seis obligatorios, no encontrandose registre de medicion det medicion, incluyendo el de Ausentismo cuyo]iit de la Direcsion de Plansacian
Indicador Ausentismo por causa madica. andlisis debera soportarse en el informe del
proceso de talento Hurnano de ausentismo.
Elaborar procedimiento  Diagnostico  de
Condiciones de Salud de los Trabajadores y|
En e sistama de Gestidn no se identifica la de un procedimiento para ef el diagnostico de las Incumpimients adoptar en ¢l Sistema de Gestion Institucional. |Tecnslogo Adscrito a la Subgarencial
10 |condiciones de sahud de los trabajadores para la definicién de las prioridades de control @ intervencion; incumpliende & Nommativo Entragables: Procedimiente elaborado, Acta|Administrativa y Financiera (Liliana 110312020 30/06/2020
numeral 9 del Articulo 20 del Decreto 1443 de 2014 (Compitade Decreto Unico 1072 de 2015). de Copasst que avala o documento, Acta de|Robles)
Comité Institucional de Coordinacion de|
Control Intemo que lo aprueba.




Teniendo an cuenta el item de verificacion de estandares minimos: Identificacion de sustancias catalopadag como;
carcindg o con toxicidad aguda y ol modo de verificacion tal y como textusimente se expresa; Revisar la lista de
malerias primas @ insumos, productos intermedios o finales, subproductos y desechos y varificar si estas son o esian
compuestas por agentes o sustancias catalogadas como carcindgenas en el grupo 1 de la clasificacién de la Agencia
Internacional de Investigacion sobre ef Céncer (International Agency for Research on Cancer, IARC) y con toxicidad
aguda segdn los criterios del Sisterna Globaimente Ammonizado (categorias | y #1). Se debe verificar que los riesgos

iados & estas su © agentes carcindgenos o con toxicidad aguda son pricrizados y se realizan acciones de
pravencion e intervencitn. Asi mismo se debe verificar la ia de aregs destinadas para e al i de las
materias primas a insumos y sustancias catalogadas como carcindgenas y con toxicidad aguda. Esta Auditeria procedié
a consullar el documento: SISTEMA GLOBALMENTE ARMONIZADG CLASIFICACION Y ETIQUETADO DE|
PRODUCTOS QUIMICQOS ASI COMO LA FICHA DE DATOS DE SEGURIDAD DE CLORO (insumo extraido de la

Accidente de fuga de

Elaborar un programa de frabajo para la
prevencidn de incidentes y accidentes con
sustancias quimicas usadas en la en la
operacitn de la planta de tratamiento de agua
potable de AGUAS DE BARRANCABERMEJA
5.A. E.5P.

Con actividades, recursos, responsables,
metas e indicadores para la prevencion da
incidentes y accidentes con  sustancias

Subgerente de Operaciones con el

informacion remitida por Brinsa) y determing la urgente necesidad de clasificar el Cloro utiizado en ia pianta comeo dejcioro. quimicas, en especial con las sustancias de ] - 1. 20/02/2020 1. 31/04/2020
" htoxicidad aguda pars proceder a clasificar y tratar como tal con base en Ia siguients caracterlsica: TOXICIDAD AGUDA Incumplimiento de laata toxicidad, observande ltodas  sus ;"""m del Profesional lll Adscrito ala " o1 inemnag 2. 311272020
POR INHALACION la cual clasifica en categorias 1 y 2 y dar ol tratamiento que estabiace la Resolucion No 0312 de normatividad. obligaciones al respecto y dando cumplimiento ubgerarncia de operaciones.
2019, Aficule 33. Prevencién de accidentes en industias mayores. Las empresas fabricantes, importadoras, alaley.
distribuidoras, comercializadoras y ususrios de productos quimicos peligrosos, deberdn taner un programa de Frabajo Entregable:
con actividades, recursos, responsables, metas e indicadores para la prevencion de accidentes en industriag mayores,
con la respectiva clasificacion y etiquetado e acuerdo con of Sistema Globakmente Armonizado de Clasiicacion y &m:?gﬂsmﬁ:f"tx" Cﬁm 32
Etiquetada de Productos Quimicos, observando fodas sus obligaciones al respecio y dando cumpliniento & fa Ley 320 i
de 1996, el Decreto 1486 de 2018 y demas normaliva vigente sobre la materia, sobre la base que no se encuentra Contral Interno: Pl:ogramayAcla cical
documentado ni implementado dicho programa. 2. F‘rograr_n_a monitoreado y evaluado al corte
Como soporta para la gestion se adjuntan los Anexos 2 y 3 referentes det Sistema Globaimente ammonizada y la Ficha 31 de Diciembre de 2020 peresenlado al
de Datos de seguridad de Clom, CICCI. Acta CICCI
Realizar la revision por parte de la Afta
Direccion del Sistema de Gestion de ia
Segunidad y Salud en ol Trabajo conforme af| . )
No se evidencian registros de la revisitn por la Direccion, hallazgo reiterado acorda con los resultados de la Auditoria a Incumplimients procedimiento PGI-PR-004 con el soporte de; mr de Planeacitn Empresarial y
12 [te vigencia 2018, incumplienda el requisita legal aplkcable, Nureral 10 literal b del articulo 8 y ef Articuo N 31 dei] PoUMplimiento todos los involucrados en el procedimiento.  {F rotesional lll Adscrite a la direccidn de 1/03/2020 30/06/2020
Dacrata 1443 de 2074 {Compilada Decrata Unica 1072 de 2045). Normativo Entregable: Registro de Revision por faq oo 0" Empresarial Sistema de
Direceion 2019 con la firma de los asistentes y|
las acciones de mejora a implementar en Ia
Vigencia 2020.
Realizar socializacion del procedimiento vy
formato para la Geslién del Cambio en comité
primario de las dependencias de Operaciones,
Revisado el requisito legal contenido en el Articulo 26 del Decreto 1443 de 2014 {Compilado Decreto Unica 1072 ds, Subgerencia Administrativa y Comercial, para
2015) ¢l cual se enuncia: Gestion del cambio. El empleador o e debe imph ¥ mantener un que inicien implementacién de formatos
procedimiento para evaluar ol impacto sobve la seguridad y salud en e trabajo Gue puedan generar los cambios intemas cuando se presenten cambios significativos enlrecasiogo Adscrite & Ia Subgerencia
13 (introduccion de nuevos procesos, cambio en los métodos de trabajo, cambios en instalaciones, entre otros} o los{ Incumplimiento algin proceso y se generen e implementen 1as | Administrativa v Financiera {Lilianal 1. 1/03/2020 1.30/06/2020
cambios externos (cambios en la legislacion, evolucion del canocimiento en seguridad y salud en el trabajo, entre otros; Normative acciones pertinantas Robles), 2. 0170772020 2. 311212020
na se encuentran registros asociados a dicho requisito aun cuando |a entidad ha adoptado en et Sistema de Gestion Entregables:
ta.mo of prooedirr‘aiemo como ol frmaky para ka gestibn del cambio, aun a pesar de haberse identificado cambios 1. Registros de Capacitaciones en el
significativos alusivos al procesa de tratamiento del agua, coma ejemplo. Procedimiento y formato.
2. Informe de ia Gestion del cambic y

aplicacion del procedimiento y cumplimiento de
los planes de accion formulados




Con base en |a obligatoriedad del requisito, se identifica incumplimiento del mismo al no contar con fos regisiros del
levantamiento de acciones praventivas, commectivas y de mejora, teniendo en cuenta que se han identificado no
conformidades y oportunidades de mejora en los informes & inspacciones, como las enuncisdas por la ARL en marzo de
2018 y agosio de 2019, con base &n ks verificacién de estandares minimos, ademas de los insumos que la normatividad

Realizar sociakizacion del procedimiento y
formato de acciones PCyM en comité primario

de las dependencias de Operaciones,

Subgerencia Administrativa y Comerclal, paralproresional 1 adscrito a la Direccién de
que inicien la identificacion de las acciones ¥ alpianaacisn  con el

soporte  dat

14 |E8tablece deben ser evaluados anualmente con el objeto de identficar no conformidades coma el Plan de Trabajo|incumplimiento implementacion de las mismas Tecnologo Adscrito a la Subgerencia 1. 1/03/2020 1.30/06/2020
Anual. Se evidencian en el Sistema de Gestion Institucional, el procedimiento y iado. Lo enunciade]Normative Entregables: Administrativa y Financiera  (Lifiana 2. 0107/2020 2. 311272020
evidencia incumplimients del requisito legal definido en ol articulo 33 (Dacrete 1443 de 2014). Acciones proventivas y 1. Registros de Capacitaciones en el|Robles),

I i El empleadar debe izar que se definan o implementen ias i pr ti ¥ correcti Procedimiento y formato,
necesarias, con base en los resultados de ia supervisidn y medicion de la eficacia del Sistema de Gaslién de |a 2. Informe del estade de las acciones
Seguridad y Saiud en el Trabajo ($G-S5T), de las auditorias y da ia revision por ia alta direccitn, Preventivas Correctivas y de Mejora
identificadas en los procesos
i
|
i
| Realizar las reuniones mensuales con las
i Teniendo en cuenta que las Actas de COPASST son de cbiigatorio cumplimients y con periodicidad mensual, solicitados respectivas actas y soportes acorde con los
1 los registros, solo se cuenta con B de las doce que debi ibirse en {a vigancia 2019, i plimiento ol requisito Incumplimiento linearmientos institucionales.
| 15 |legal definido en ! Decreto 0312 de 2019, Articulo 16, configurandose el haltazgo general aunado a s hallazgos N i Entregable: Doce (12) Actas del COPASST|Secretario Tacnico del COPASST 1/03/2020 3011212020
: especificos incluidos en &l informe realizado a las caracteristicas de forma y da fondo de las actas de COPASST| Nofrmative debidamente legalizadas e incluidas en el
; vigencia 2019, que hace parte del Anexo No 4 del prasente informe. inventario documental del Proceso de Talentof
i Humano
Tanisndo en cuenta qua en los estandares minimos se determing que se debae verificar la existencia, reuniones y Realizar las reuniones del Comitd c¢on las
cumpiimento de las funciones del comité de convivencia laberal, dicha evaluacion no pudo ser realizada ya que, a pesar| respeclivas actas y soportes acorde con los
de haberse solicitado |a informacién, no fue suministrada, por ko que se infieren no disponibles. ineamientos institucionales.
Entregable:
Lo enunciado incumple lo establecido en e Decreto 0312 de 20189, Articulo 16. item: Conformacién y funcionamiento dal L - . s . ) 1. 1/03/2020 1. 30/05/2020

16 [Comité de Canvivencia Laboral Contformar y garantizar ef funcionamiento del Comité de Convivencia Laboral delI"CUmplimiento é ‘?tc;‘;eAgm'"_’s“;‘:’L:e Ald"'a"zaa“’" dal gg;;,‘f‘v"gNg;f’"m del COMITE DE| 5 41 mo20 2. 31/12/2020
acuerdo can la normatividad vigente. Mode de Verificacion: Solicitar el documento de conformacion del Comite ae|NOrmativo om onviven P bora de Convivenci
Convivencia i_aboral y verificar que esté integrado de acuerdo a la nommativa y que e encuentra vigente. 2. C_ualro 4) Actas_det omﬂe. ('.‘,on\tlve a
Solicitar las actas de las reuniones (como minimo una reunién cada tes (3) meses) y los informes de Gestion del debidamente legalizadas e incluidas en el
Comité de Convivencia Laboral, verificando el desarolio de sus funciones. inventario documental del Proceso de Talento

Humano
Elaborar informes trimestrales sobre la gestién
Se evidencia el incumplimiento dal Comité de Convivencia Laboral acorde con los articulos No 8 y No 10 de la del Comité que incluya estadisticas de las
Resolucion No 652 de 2012 relacionados a continuacion:  Presentar a la alta direccién da la entidad publica o la quejas, seguimiento de los casos Y|
empresa privada Jas recemendaciones para el desarrolio efectivo de las medidas preventivas y correctivas del acoso recomendaciones los cuales seran
laboral, asi como el informe anual de resultados de ia gestion del comité de convivencia laboral y los informes s . : o B .
: " . ! . b ] Incumplimiento presentados a la aita direccion de la empresa. |Secretaric Técnica del COMITE DE 20
17 [fequeridos por los crganismoes de control... Elaborar informes timestrales sobre la gestion det Comité que inciuya ativo Entregable: Cuatro Informes Trimestrales en|CONVIVENGIA 1/03/2020 3112/20

estadisticas de las quejas, seguimiento de los casos y recomendacionss, los cusles serén presentados a la alta
direccién de la entidad publica o empresa privada; debido a que no se encontraron los registros de log informes en:
mencion selicitados a la Gerencia y equipo Directive ni relacionados en los inventarios documentales disponiblas en la
entidad.

la Vigencia radicados ante el Comite
Institucional de Coordiancién de Contro,
Intemo previa validacion del Comite de
Convivencia.




18

Revisados algunos registros del SGSST no se identifica su vigencia como, por ejemplo:

Del cual una vez revisado no se pudo identificar la vigencia evaluada, de igual forma se asume con los Planes de

Trabajo del SGSST, los cuales solo enuncian la fecha de aprobacion del formato.

Se necesario identificar con base el anexo técnico de la Resolucion 0312 de 2019 ESTANDARES MINIMOS, TABLA DE
VERIFICACION Y VALORES, los registros a disponer y validar su estructura iniciando su verificacién con la clara
definicion de la vigencia de los mismos y posteriormente cuales son los resultados, si éstos fueron comunicados y si se|
requeria el levantamiento de acciones a emprender, el seguimiento hasta su ciere para identificar nivel de
cumplimiento, el impacto y el aprendizaje organizacional. Se reitera la importancia de fortalecer las actividades del

Verificar y Actuar en el ciclo PHVA y el roi del Comité COPASST y de la Aita Direccion (CiCCl)

Incumplimiento
Normativo

N,

Elaborar documentos y registros del SG-SST
bajo una estructura clara, acorde con los
lineamientos del sistema de gestion
institucional,controlando las versiones de los
documentos que viabilicen su identificacion y/
verificacion para una posterior toma de
decisiones y leventamiento de acciones.
Entregable: Informe de Verificacion de los
documentos y registros del proceso Sistema
de Gestion para la Seguridad y la Salud en el
trabajo, dentro del alcance de la auditoria
anual al SGSST de la vigencia 2020

Planeacion-Sistema de Gestion

Profesional Il de la Direccion

de

1/03/2020 30/12/2020

ELICA MARIA PACHON PEREA

<=y SECRERARIA GEN

Y FLORE
SUBGERENTE DE

ZA CASTANEDA
ENTE ADMINISTRATIVO Y FINANCIERQ

HUMBERTO VARGAS LEON

el
RNAN DARIO HERNANDEZ ZUNIGA

PROFESIONAL Il - Adsc direccién de Planeacién Empresarial

FABIAN a(ozs_{s FONSECA

TECNOLOGO - unidad de reéuperacion y control de perdidas.

DIRECTOR DE PLANEACION EMPRESARIAL

O SIMON QUENA PEREZ
PROFESIONAL Il - Adgt Subgerencia Operacignes

-

)i P ¢

MILTON SEGUNDO DE LEON GAMEZ
TEENOLOGO - Adsc Subgerencia Administrativa y Financiera

//4 M
ELSY IDAWIE GALLO}KNO

TEENOLOGO- Adsc Subgeréncia Comercial

\4

TECNOLOGO - Adsc Su

rencia Administrativa y Financiera

G)

ADRIANA RAMIREZ LIZARAZO

TECNICA - Adsc Subgerencia Administrativa y Financiera

7




