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Acta No. 05 

Fecha de Sesión: Día: 02 Mes: 06 Año: 2020 

Fecha de convocación: Día: 29 Mes: 05 · Año: 2020 
-, 

l 

Citación realizada por: Carios Córdoba c. 
Cargo: Coordinador SST 

Presidente: Flavio Piñeres 
Secretario de la reunión: Nolvis Rodríguez 

NOMBRE 

Nolvís Rodrí uez 
NeílFlórez 
Flavio Piñeres 

INVITADOS 

Nombre 
Carlos Córdoba C. 
Cind Gil Cortes 

ORDEN DEL DIA 

2. · Verificación del Quórum 

CARGO EN EL COMITE 
PARITARIO DE SALUD 

OCUPACIONAL - 
Secretario 

Car o. 
Coord. SST 

Gerente 

FIRMA 

No DESARROLLO DE LA REUNION 
1 Verificación del Quórum 

. 

Se llamó a lista de asistentes y se verificó quorum para realizar la reunión . 

2 Lectura del acta anterior 
. 

.. · Se revisa acta anterior y se procede a realizar la revisión de los 
-compromísosde la reunión anterior para cumplimiento de protocolos 
del COVID-19 

- 
3 Revisión comoromisos reunión anterior 
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• Se realiza seguimiento diario a los controles para evitar contagios y 
propagación del COVID-19 .. 

• Se sigue curnptiendo al 100% con los estándares de Bioseguridad. 
• .: Reorganizar reunión· virtual con ARL AXA COLPATRÍA (pendiente) 
• Se le recordó aARLAXA COLPATRÍA compromiso de suministrar EPP 

al personal de la clínica · · 

. 4 · Temas de reunión 
Se envía información semanal sobre seguimiento a cumplimlento de · 
protocolos a Mln trabajo · 
Se reproqramará reunión virtual con AXA CQLPATRÍA 
Se-·Habilita tercer piso con controles para cumplir con los protocolos de 
Bioseguridad · , 
No se presentan hallazgos o no conformidades en los seguimientos de 
esta semana ' · 
Publicación de seguimiento a los controles en la página Web de la 
empresa. .. 
Se cumple al-100% con los estándares de Bioseguridad . 
No se· han detectado casos sospechosos del ·COVID-19 hasta ·el 
momento 
Se entregan EPP al personal para protección contra el CÓVlD-19 
Aumento de afluencia de pacientes y. por lo tanto mayor exigencia en la 
implementación de controles de bioseguridad- 

.AXA COLPATRIA nos informa que tenemos que esperar a que el grupo 
de empresas donde nos ubicaron a nosotros le toque el turno para 
entrega de EPP · 

' .. 
• 
• 

• 

• 

• - • 
• 
• 

• 

5 

.6 

Compromisos 
1 

• Realizar seguimiento diario a los controles para evitar contagios 
y propagación dei COVID-19. · 

• Seguir cumpliendo al. 100% con los .estándares' de 
Biosequridad, 

• Reorganizar reunión virtual con ARL AXACOLPATRÍA ya que 
esta se canceló por problemas de conexión · 

• Cambiar tapete de desinfección ubicado en entrada principal-de 
la clínica · · 

.. Finalización de la Reunión 
Siendo las 1 O: 20 am. Se da por terminada esta reunión. 
Se planea reunión de I� próxima semana. 



CEinico Oflclm0t09ico Rst"J!inc y Vi�� 

OFTALMOLOGOS ASOCIADOS SAS 
ACTAS COPASST 

COD: 

VERSIÓN: 1 

FECHA: 07 /05/2020 

REVISION CUMPLIMIENTO PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD PREVENCIÓN COVID�19 

--- 

Se ha identificado la cantidad de los EPP a 
entregar de acuerdo con número de 
trabajadores, cargo, área y nivel de exposición al 
riesgo por COVID-19? 
Los EPP entregados cumplen con-las 
caractersücas establecidas_ por el Mnisterio 
de Salud y Protección Social? 

Se está entregando los EPP a todos los 
trabajadores de acuerdo al grado de 
exposición al riesgo? 

Los EPP se están entregando oportunamente? 

Se está garantizando la entrega de los EPP en 
la cantidad y" réemplazo de uso· 
re uerido? 
Se ha planeado lo nécesarío para contar con 
suficiente inventario que garantice la 
disponibilidad requerida para la entrega 
com leta o rtuna de los EPP? 
Se coordinó con la ARL el apoyo requerido para 
contar con los EPP necesarios efe 
acuerdo con lo dispuesto erí el Decreto 488, 
Decreto 500 y Circular 29 del 2020 

- expedidos por el Mnisteño del Trabajo? 

..•.... , ... :. ····-······-····, 

REALIZAN EL SEGUIMIENTO: 
... -··· , 

/ 

/ 

/ 



Clínica Oftolmológico Retino y Vítreo 

REGISTRO DE CAPACITACIONES 
CÓDIGO: OA-R-002 
VERSIÓN: 01 
FECHA: 27-06-2013 
PÁGINA: 1 DE 1 

CAPACITADOR: Carlos Córdoba Cortina LUGAR: Sede Principal 

FECHA: 05 - 06 - 2020 HORA : 9:30 AM 
TEMA TRATADO� Resolución 0666 de 2020, Art. 3, Obligaciones de los trabajadores 
respecto a los protocolos de biosegurídad para prevención del COVID-19 

� 
\ 

'Eáifícío Piñeres, Calle 16 :No.15 - 71, Consultorio 204 TeCej(ono 5744292 ·- 5704285 
. e-ma.íf:gerenci.a@cunúaoftafrrwwgúayínere-s.com . 

Ya{Ceáuyar · Cesar 
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Clinica Oftalmológica Retino y Vítreo 

REGISTRO DE CAPACITACIONES 
CÓDIGO: OA-R-002 
VERSIÓN: 01 
FECHA: 27-06-2013 
PÁGINA: 1 DE 1 

CAPACITADOR: Carlos Córdoba Cortina LUGAR: Sede Principal 

FECHA: 05 - 06 - 2020 HORA : 9:30 AM 
TEMA TRATADO: Resolución 0666 de 2020, Art. 3, Obligaciones de los trabajadores 
respecto a los protocolos de bioseguridad para prevención del COVID-19 

'Eáifícío Piñeres, Calle 16 :No: 15 - 71, Consultorio 204 '14 eifono 5744292 - 5704285 
e-mail: gerencía@cfí.nícaoftafnw(ogícayí res.com . 

Ya(íéáuyar- Cesar · 
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. Nombre del pa�ie_nte· r.�h· (' · ·. i.-·· ·, .,· e, _ ·,.=·· .,.;,. : (é "e \ · i:-"" 
. · · · . . , \'f 'l.A ·h:tl (1.f)f\· )C'\lCo)\1 V C.t '\�·Y\''-> 

' . . .. ·. .\ 

Realice las siguiedte-s. pregun_tas · · · :.-: SJ· :No · ,.· Observaciones 

r: 

. . ... Jos· . , . .. . ' .,· .;<:J·· ... \ 
· Usted ha presenta -fált� de· alieflJó-(Díficúltad · .'. - · ·... : .· ·vi.· 

alguno de los .· respiratona) ·. . . ·. '-. ,: . . . . . . _. ·. /.': .. 
si_g_�ien�e� · Sa!ida dE? lí�µido.por; nariz· {Rinorrea) ..... XJ 

.. 'sfntornas · Dolor ae garganta ·. · · · XI 
Ma.lestar-·general: · . 'i.: · 1 ' ·• )(J 

. '\ 

' ' . Usted ha tenido 
alguY1a c:fe'�sta� 

. situa.cion'es · r 

Fiebre?" 38'�9- .. · : · · · .: f! •. · 
·Ha· !legacjo de viaje· del extranjerc-en . 
los.úlfli':rios .. 14.'·días? . , . 'X).· 
Ra estado erj contacto ·�str�cho con. , · . 
personas con COVIP - :r9. · · _ �- · .. -i: .. $ : . 
conñrmadó?' .. · ' .· . ' . . ·. .. . . . ,, ' .Y ·. 

. . . · .· :Déc!a_ro que la infórmadón-consignada'_én'este formularto, es veraz y ádt.nifo que-�ualquier.omisión. o lnexactltud es mi 
· · · · . . ·. . . . ' · . � '· . . . · respci�sab\iidad :conio pacíe.nt�. . ' · .. · : . 

• • •• > • 

. ... . . . . . . . ' .:' . .::..,;_·... .. . . . . . . . . . . . . .. . . : , . 

. · �)�·- · · . ..Ll,ST /i. QE.�H.E9U."c;:9 .P f.RAJDENTl�ICA�l.ON DE CODIGO: OA-�-198 - 
i���"�y.,, '· PACIENTES SJNTOMATlCO RESPIRATORIO Y .' VERSION: 1 · 
��.:.�.;,>ci;J ... vvnxto" ·, -· • . : · sós¡:,-E'CHA CÓVTD -·1·9 .... .' · , FECHA:'23�04�2020 : 
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N" de Identíñcacíón . i\'f\("' z;. �-tt�(�-h . -- .. 
. .... . . . · . 

Realice las sigui�ntes. pr;eguntas ' · · · · SI · - . NO ". · Observaciones 

·j 

: .·�:.-� ...... 
'\t' . 

.·,�., 

· Fiebre >·38 ºG .. : · · . ···. . 
· Usted ha tenido Ha-llegado éle.:viaje .deJ·exfranjeró en 
alguna:'de �stas' los últimos .14 días?... . .. 

. sitt.ia�iones· ., Há' estado en contacto estr.�ct.,o con· 
. '• ' • , . I ' ' , 

·. 'personas con COYlD.'-· 1�. ' . v.··. 
. . . . cpnfirmad9? . . . ' . .. ·.. . < 1 

. T .. . . .:·.. ·- .· .: ... �s. . _. . ·, . . . t"' 
Usted ha presenta' .. Fal_ta de alierito·(Oificultad . 

. alguno de los . ·. 'resplralorté) -·.,. .. . r 
sf gu 1-ente� : . r_.,,.S_ a,,_ [i_d..,..a-d-�- lí q- .u...., i- qo_p..,_ q_ r .;... �-a-'- �¡z-,..,. (R- in_o..,.. rr..:...e_á_ )...:. . +-:-'---+-.)(:--- . +---.,..------� 
s Internas ..• t-D,.....,... o.,._ lo,_ r _-d_ �...:;g_a....; rg'-a-h...,.fa_ :·_ -...,..- · ......,....-..:.---'--+--,-+ · 4i(_,,._ ·.'- . ..---'-----------1 

Malestar general �·. · .-:·. t. ·. : ;,<. · 

·. : .. • . 

.Declaro "que. le! ioform�dón consignada en. este fürmúlarip, es veraz y aamifo.qu!l,CUalc¡úier omisión o 1nex�_ctitud es f"l'.IÍ 
.....__· . · , • . : : · · . · respónsaóil)dad,como paciente. · . · · . . .... ·· . .· .. 
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IDENTIFICACIÓN DEL TRABAJADOR AL CUAL SE ENTREGA EL ELEMENTO DE PROTECCIÓN PERSONAL 
EPP ENTREGADO 
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RESPONSABLE DE LA ENTREGA DEL EPP .. 
NOMBRE: w O 'l \] (":::) \�Y'\d--n �\J e-t ce, 4 q ,�<Si--º S4� 
CARGO: (9 o.c\e� -e �Q� rAOC,.'Q FIRMA:l'l \ \. r-, d "�1 O U1') te :\� ·, \.J-€./[_ - 1 " 

..... ·········----------------------- 



FARMAMUNDI 
órt'o· logíst*c<i hvmortltofio 

r'i;tl\.(U� (�\.tlVl!.J!,jll.V 
C/ Johannes Gutenberg, nº 5 
46980 Paterna - Valencia (España} 
Tel.: (+34) 963186 434 
Fax: (+34} 963 755 695 
e-mail: alh@farmamundi.org 
W'NW.farmamurd.org 

···•··• to-estuches:·· 'aprox. 1 Kg 
•· :36,5x:25 x 2S(cmt 

Unidad. · :100 guantes 
Peso (depende de la talla) · aprox. 0,6 Kg 
Dimensíone� . . 24x 12x?(cm) 

DEFINICIÓN 
Elemento de protección personal frente a 
riesgos biológicos y químicos. 

Se utiliza preferentemente en el examen y 
exploración de pacientes, en extracciones 
de muestras biológicas y analíticas, en la · 
limpieza y manipulaciones de instrumental 
y material contaminado o no contaminado, 

CARACTERÍSTICAS TÉCNICAS 
Fabricado con látex natural de color blanco, de primera calidad. · · . 
Interior ligeramente empolvado con polvo de fécula de maíz, absorbible y conforme a NÓrma USP stándard. 
Guante ambidextro muy elástico, de puño largo, que se adapta perfectamente a la mano y no oprime. 
Produce una gran sensación de comodidad. Antifatiga. 
Cumple las Normativas: 

ISO 9001 :2000 
ISO 13485:2003 
ASTMD 3578:05 

- EN 455-(1,2) :2000 y EN 455-3:1999 
Máximos controles de Calidad (AQL 1.5) 
Marcaje CE (Directiva 89/686/EEC -Artículo 11 B) 
Contenido en polvo:< 10 mg/dm2 depolvo de maíz USP. 
Contenido en proteínas de látex (solubles en agua): < 200 µg/dm2. 
Espesores mínimos (mm): dedo O, 13, palma O, 11 y muñeca 0,08. 
Espesores mínimos (mm): dedo O, 13, palma 0;11 y muñeca 0,08. 

IDENTIFICACIÓN DE LOS MODELOS 

_J ·. GüÁN'T'E 1...AtEx EXAMEN,. coN•. eóLx,o <Ncf EsfER1Lt1 �:�:���7-� PROTECClÓN 

éXamfnatfon(proteétive i:,f procfdure) g/óVe$, fatex, non--sterife; p6VVdf;recf < .. · . "' 
gant. d'e)(am�(l(protectfon:ou �9/rit)jjatex¿no11.�tériles, po.udré� . 

Mediana••· _ 90�99mm ·)>·•··' 
Pequeña 80-89min 

DATOS LOGÍSTICOS 

CONSEJOS DE UTILIZACIÓN 
Uso único. (2) 
CONSERVACIÓN 
Conservar a la temperatura y condiciones para almacenaje que indica el embalaje. 
En cada estuche viene impresa la fecha de caducidad del mismo. 

Observaciones: · 
Precios en Euros ExWórks almacén Valencia (sin IVA) 
Se añade en cada pedido un 1,5% de tramitación (min. 15 EUR) 
Según disponibilidad de mercado pueden existir mínimas variaciones .de precios 
Precios de transporte: son calculados para cada pedido · 
Clo"7..-... rio .o.nfror,o �.o.o.No lo ,....ñnfi.,.t"l""lo·,....¡;...n• c-o.r11',n !'onti��rl rl.oc-rlo inmi:::i.rli�tA -:A {:;,, / .R cAM�r"\�C 



ADMINCAJA
Texto tecleado
PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD EN LA ATENCIÓN AL USUARIO



ADMINCAJA
Texto tecleado
      PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD EN LA ATENCIÓN AL USUARIO


