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Introduccion

La Reclusion de Mujeres Pereira fue construido en el afio de 1958 a 6rdenes de
comunidad el Buen Pastor quienes tiempo después lo donaron para convertirse en el centro
de reclusion de mujeres la badea en el afio de 1960, De la fecha de construccion a la fecha
se le han hecho varias remodelaciones al establecimiento Como la construccion de la
Capilla, el Casino, la casa fiscal, el jardin infantil, el puesto de informacion, La
construccién del pabellon B con una capacidad de 100 privadas de la libertad, actualmente
hay capacidad para 305 privadas de la libertad.

En cuanto a la planta de personal la Reclusion de Mujeres Pereira cuenta con 62
funcionarios Del cuerpo de custodia y vigilancia y 13 administrativos, por lo anterior y
pensando en la calidad laboral de los funcionarios y todos los colaboradores se evidencio la
necesidad de disefiar un Modelo gerencial de seguridad y salud en el trabajo que sirva
Como base fundamental para que el Director del establecimiento maneje un buen liderazgo

y seguimiento al Sistema de Gestion de seguridad y salud.



1. Objetivo general:

Disefiar un sistema gerencial de seguridad y salud en el trabajo para La

Reclusion De mujeres Pereira

1.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Realizar un diagnostico inicial del estado del sistema de seguridad y
salud de la Reclusién de Mujeres Pereira

2. Establecer un plan de trabajo para el disefio del modelo de gerencia
en seguridad y salud en el trabajo de la Reclusién de Mujeres Pereira

3. Determinar las herramientas y recursos necesarios para el disefio del
modelo de gerencia en seguridad y salud en el trabajo de la Reclusion de Mujeres

Pereira



1. Alcance

El modelo Gerencial de Riesgos Laborales en la Reclusion de Mujeres
Pereira, aplica para todos los servidores publicos vinculados con el INPEC que
laboran en la Reclusion de Mujeres Pereira, desde el nivel Gerencial, hasta el nivel
operativo que hagan parte de los procesos, incluyendo las personas con contratos

temporales y proveedores y las privadas de la libertad.



2. Definiciones
* Ciclo PHVA: es una herramienta de gestion de mejora continua que se fundamenta
en cuatro conceptos: (i) Planificar: en donde se establecen objetivos y se identifican los
procesos necesarios para lograr los resultados, (ii) hacer: consiste en implementar las
acciones o actividades planificadas, (iii) verificar: Se considera el proceso de medicion y
valoracion, en donde se realizan ajustes y (iv) Actuar: Es la fase en donde se realizan las

correcciones y modificaciones necesarias para garantizar el cumplimiento de los objetivos.

* DIREG: Direccion Regional

* DIRES: Direccidon Escuela de Formacion

* ERON: Establecimiento de Reclusion del Orden Nacional

e INPEC: Instituto Nacional Penitenciario y carcelario.

e MIPG: modelo integrado de planeacion y gestion

e MODELO GERENCIAL: es un modelo conceptual que identifica los
componentes necesarios para el logro de un objetivo, producto o servicio y los articula
mediante interrelaciones y dependencias para que, de forma coordinada, identifiquen

herramientas para la gestion.



* PLAN ANUAL DE TRABAJO DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO:
es un documento de gestion, mediante el cual el instituto guia la implementacion y
desarrollo de su Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) cuyos
objetivos y actividades han sido determinados en funcién a los resultados de la evaluacion

inicial y otros datos disponibles, con la participacion de los servidores.

e PPL: privada de la libertad

* PTASST: sigla para denominar el Plan de Trabajo Anual de Seguridad y Salud en

el Trabajo

« POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO: es el compromiso
de la alta direccion de una organizacion con la seguridad y la salud en el trabajo,

expresadas formalmente, que define su alcance y compromete a toda la organizacion.

* REGISTRO: documento que presenta resultados obtenidos o proporciona

evidencia de las actividades desempefiadas

* SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAIJO (SST): la Seguridad y Salud en el
Trabajo (SST) es la disciplina que trata de la prevencion de las lesiones y enfermedades
causadas por las condiciones de trabajo, y de la proteccion y promocién 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 promocién y el mantenimiento del bienestar

fisico, mental y social de los trabajadores en todas las ocupaciones.



« SERVIDOR PUBLICO: persona con una vinculacion laboral al estado, que ejerce

funciones publicas que estan al servicio del estado y de la comunidad.

e SGI: sistema de gestion integrado
e SGC: sistema de Gestion de Calidad

e SGSI: Sistema de Gestion de Seguridad de la informacién

» SGSST (Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo): desarrollo de un
proceso l6gico y por etapas, basado en la mejora continua y que incluye la politica, la
organizacion, la planificacion, la aplicacion, 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

e SIC: sistema integrado de conservacién hace referencia a gestion
documental.

e PDE: Plan de direccionamiento estrategico.

e SPC: Sistema penitenciario y carcelario.

e PES: Plan estrategico de Seguridad.

e PND: Plan nacional de desarrollo.
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3. Estructura Organizacional

Imagen 1.

organigrama estructural del INPEC
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4. Organigrama

Imagen 2. Organigrama INPEC
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4.1 Planeacién Estratégica

Dimensidn Direccionamiento Estratégico y Planeacion. Cuyo prop6sito es
permitirle al INPEC disefiar la ruta estratégica que orientara la gestion institucional, con
miras a garantizar los derechos, satisfacer las necesidades y solucionar los problemas de los

ciudadanos, asi como fortalecer la confianza ciudadana y la legitimidad.

Para el desarrollo de esta dimension deberan tenerse en cuenta dos componentes:

. Planeacion Institucional

. Gestion Presupuestal

Componente Planeacion Institucional. Es el primer componente de la
dimension, este se constituye como el mecanismo de articulacion, a través de tres planes:
Plan Estratégico Sectorial, Plan Estratégico Institucional y Plan de Accion Anual. Estos
planes se convierten en la gran sombrilla que recoge los requerimientos de otras politicas,
estrategias e iniciativas del instituto, y a través de una planeacion integral se busca orientar

las capacidades de las entidades hacia el logro de los resultados.
Objetivo Estratégico. Formulacion de los planes de accion institucional.

Sector Planeacion Estratégica. En este sector se elabora en coordinacién con las
dependencias del Instituto, el Plan de Direccionamiento estratégico (PDE), el Modelo
Integrado de Planeacion y Gestion (MIPG), en concordancia con el Plan Nacional de

Desarrollo.



Tabla 1.

Descripcion del indicador

Descripcion del indicador Linea base Meta 2022
Planes Institucionales formulados y 12 48
aprobados.

Tabla 1. Esta es la descripcion de los indicadores tomada de la pagina institucional

del INPEC

Sector Estadistica: este sector propende por la formulacion de planes y politicas
para las investigaciones sobre la atencion y la intervencion integral a la Poblacion Privada

de la Libertad y pos penada en coordinacién con las dependencias competentes.

Tabla 2.

Descripcidn sector estadistico

Descripcion del indicador Linea base Meta 2022
Informacion estadistica de la PPL elaborada 100 % 100 %

y publicada
Numero requerimientos demogréaficos 100 % 100 %

poblacional demandados tramitados

Componente Gestion Presupuestal. Es el segundo componente de la dimension en

donde se prepara el anteproyecto de presupuesto del Instituto, en coordinacién con las



demas dependencias, y acorde a las necesidades, metodologias y directrices establecidas

por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico.
Objetivo Estratégico. Planeacion presupuestal viable y sostenible.

Sector Programacion Presupuestal. Se elabora la desagregacion interna del
presupuesto de funcionamiento, de acuerdo con las apropiaciones establecidas en la ley
anual sobre el Presupuesto General de la Nacion, ademas coordinara con la Direccion de
Gestion Corporativa la elaboracion del Programa Anual mensualizado de Caja (PAC), el
plan de necesidades en materia de funcionamiento e inversién y el plan anual de

adquisiciones.
Tabla 3
Plan anual de presupuesto

Descripcion del indicador Linea Meta 2022

base

Presupuesto formulado para la vigencia 1 4
acorde con los lineamientos emitidos desde el

Min Hacienda 'y DNP

Numero de solicitudes ajuste 100 % 100

presupuesto demandadas tramitadas



4.1 Visién

En el 2030 seremos reconocidos a nivel nacional e internacional como un
modelo de gerencia penitenciaria, en la atencion social, el tratamiento, la custodia y
vigilancia, con un talento humano capacitado y comprometido que contribuye a la

resocializacion y los derechos humanos de la poblacion privada de la libertad.

4.2 Mision

Somos una institucion publica, garante de la ejecucion de las penas, que ejerce
la vigilancia y custodia, atencion social y tratamiento de las personas privadas de la
libertad, en el marco de la transparencia, la integridad, los derechos humanos y el enfoque

diferencial.

4.3 Politica Del Instituto Nacional Penitenciario y carcelario INPEC

En Colombia la politica penitenciaria es un instrumento del Sistema
Penitenciario, el cual tiene su origen con la expedicion del primer Cédigo penitenciario, en
el que por primera vez se exponen los principios rectores de la Ilamada ciencia penal y se
introduce la pena privativa de la libertad como pena sancionatoria, motivando asi la
creacion de los primeros establecimientos de reclusion del pais, hoy llamados
establecimientos de reclusion de primera generacion, administrados por la Direccion
General de Prisiones, que en su momento se fusiona con el Fondo Rotatorio del Ministerio
de Justicia, dando origen al hoy llamado Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario

(INPEC), mediante el decreto 2160 de 1992.



4.4 Objetivos Estratégicos

o Gestion del talento humano

o Gestionar un talento humano idéneo comprometido y transparente
que contribuya al cumplimiento de la mision institucional y los fines del estado y
alcance su propio desarrollo personal y laboral

o Formar y capacitar a los servidores publicos del instituto y de las
otras entidades en el campo penitenciario y carcelario con el fin de desarrollar

competencias que les permita desempefiar su puesto de trabajo
Integridad

Promover en los servidores penitenciarios un cambio cultural tendiente a la gestién

integral, transparente y responsable de lo publico

4.5 Estructura Del Sistema De Indicadores.

La plataforma estrategica del PDE inpec 2015-2018

e Esta estructurado en esencia por la Mision, Vision, cultura, etica y de buen
gobierno, sistema de gestion integrado, objetivos estrategicos.

e Establece de acuerdo al recurso presupuestal lineamientos estrategicos a

corto, mediano y largo plazo.

e Articulay despliega acciones contenidas en el PND y PES.



e Responde a determinadas situaciones del SPC.

Imagen 3.

Plan de direccionamiento estrategico
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5.6 Mapa Procesos

Imagen 4.

Mapa de procesos
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5.7 Interaccion Con El Sistema De Gestion

Se cimienta por los componentes: Gestion de la Calidad, Desarrollo
administrativo, Seguridad de la informacion, seguridad y salud en el trabajo y control
interno, cuenta con elementos comunes y complementarios que aseguran la eficiencia
administrativa y financiera, impiden la duplicidad de las acciones, fortalecen la gestion
administrativa y amplian las competencias laborales y comportamentales del recurso

humano.
Imagen 5.

Interaccion con el sistema de gestion

Nota: tomada de la pagina institucional del INPEC

Tabla 4.
Decreto 1072/2015 En La reclusion De Mujeres Pereira
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RESULTADOS DE LA GESTION EN EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

PROGRAMA

EVALUACIO
N S&SO
INICIAL

ACCIONES POR
REALIZAR

SELECCION DE
PROGRAMA(S)
PARA EL ANO

% META

EVALUACI
ON S&SO
FINAL

CONCEPTO FINAL
DE EVALUACION
POR PROGRAMA

PROGRAMA
ESTRUCTURA
EMPRESARIAL

85%

MANTENER

100%

0.0%

PROGRAMA
PREPARACION
Y ATENCION
DE
EMERGENCIAS

78%

MEJORAR

100%

0.0%

PROGRAMA DE
PREVENCION Y
PROTECCION
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PROGRAMA
GESTION PARA
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DE
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DE TRABAJO

78%
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0.0%

PROGRAMA
GESTION EN

73%
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0.0%




LA
PREVENCION
DE
ENFERMEDAD
ES LABORAES

PROGRAMAS
DE
VIGILANCIA 80% MANTENER X 100%
EPIDEMIOLOG
ICA

SISTEMA DE
GESTION EN 60% MEJORAR X 100%
SST

TOTAL 77.8% 100%

CALIFICACION GLOBAL EN LA
GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD MEDIO
OCUPACIONAL

Al realizar la evaluacion inicial tenemos el siguiente analisis

grafico 1.

Evaluacién inicial
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En el total de la evaluacion se presenta un cumplimiento alto en los criterios

evaluados donde predomina el mantenimiento en los procesos del sistema de gestion y



ajustar otros criterios buscando la mejora continua de estos mediante un plan de trabajo
ajustado y con el seguimiento indicado.
Al realizar el analisis de cada uno de los grupos de criterios evaluados tenemos los

que nos indica la evaluacion para realizar la accion de mejora:

Gréfico 2.

programa preparacion y atencion de emergencias
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Los criterios que nos muestran un valor minimo se centran en que se debe
fortalecer el programa de mantenimiento para los equipos de atencion de emergencia segun
la vulnerabilidad y con la mejora del plan de ayuda mutua, criterios que deben de quedar

para mejora y seguimiento.

Grafico 3.

Programa de prevencion y proteccion colectiva e individual
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En el analisis de estos criterios minimos en el cumplimiento se enfoca en los
controles de ingenieria para el nivel de riesgo que presenta la organizacion. Que deben de

ser controles mejorando y ayudando a que las barreras frente a los riesgos sean mas altas.

Grafico 4.

Programa gestion para el control de incidentes y accidentes de trabajo
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El enfoque de la parte gerencial frente al compromiso, liderazgo del nivel
directivo la gestion de accidentes, trabajo en la prevencion y en la mitigacion de accidente e

incidentes.

Grafico 5.

Programa gestion en la prevencion de enfermedades laborales
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Se debe trabajar en politicas de y objetivos orientados a la prevencion de

enfermedades laborales ya que el factor humano son la base del funcionamiento de la

institucion.

Grafico 6.

Sistema de gestion en SST



EVALUACION INICIAL

120%
100%
80%

100%

60% 50%
0 30%
40% 0% 6
0 ]
NUMERO DE CRITERIOS NUMERO DE CRITERIOS NUMERO DE CRITERIOS TOTAL
EVALUADOS CON EVALUADOS CON EVALUADOS CON
CUMPLIMIENTO CUMPLIMIENTO CUMPLIMIENTO
COMPLETO PARCIAL MINIMO

El sistema de gestion en seguridad y salud en el trabajo debe de estar articulado
en todos sus frentes y desde la gerencia debe sentirse y trasmitir el compromiso, el
liderazgo con aportes de seguimiento el interés en los requerimientos presentados y en la

prevencion de los ATEL.

5. Contexto De La Organizacion Enfocado A Riesgos Laborales
Teniendo en cuenta que en la Reclusién de mujeres existe una matriz de riesgos

El cual nos ayuda a identificar el contexto de la organizacion en cuento a los
riesgos laborales podemos encontrar que Por los escases de recursos técnicos, humanos y
financieros el Instituto no puede desarrollar su SG de SST apropiadamente. La asignacion
presupuestal para la implementacion del SG de SST no es suficiente frente a las
necesidades y requerimientos de mejora en temas de higiene y seguridad industrial.
EL funcionario responsable de SST no tiene continuidad en su labor teniendo en cuenta que
pertenecen al cuerpo de custodia y vigilancia.

La escasez de personal hace que los funcionarios deban asumir funciones de
diferentes areas y sumado a eso si pertenecen al CCV deben asumir funciones propias del

cargo. (VER ANEXO 1).



6.1 Aspectos Internos Y Externos De Riesgos Laborales
Los aspectos internos y externos de una empresa enfocados a los riesgos laborales en
este caso para La Reclusién De Mujeres Pereira son todos aquellos que Provienen del entorno y
que de una u otra manera influyen positiva o negativamente, en ocasiones estos aspectos se
convierten en amenazas para la empresa o partes interesadas de la misma, por esta razon se
realiza el anélisis e identificacion de los mismos.
6.1.1 Identificacion de factores
En el andlisis de la capacidad interna encontramos diferentes factores que nos
muestran que la penitenciara tiene fortalezas que ayudan a que la ponderacion este en un
valor medio alto indicando que hay fortalezas significativas que pueden contrarrestar esas
debilidades que se consideran en este contexto. Por medio de la matriz DOFA podemos
identificar y realizar la planificacion de estrategias que ayuden a mejorar los factores internos
y externos de la Reclusion de Mujeres Pereira que nos permita mejorar diferentes factores y
situaciones de riesgo presentadas dando soluciones oportunas.
Tabla 5.

Fortalezas internas

Fortalezas internas

Buena remuneracion econémica

estabilidad laboral

buen ambiente laboral

Productividad en la gestion

conocimiento del mercado

formacién de emprendimiento talleres de capacitacion y autoestima




Tabla 6.

Debilidades internas

Debilidades internas

Estrategias para el desarrollo de metodologias de rehabilitacion no son eficaces

falta de higiene y seguridad industrial

déficit de personal

falta de recursos para la compra de EPP

Infraestructura inadecuada

sobrepoblacion en las celdas

Como se muestra en estos cuadros dentro de la gestion gerencial es importante que
se analicen y se resalten las buenas précticas y las acciones que se realizan que hacen que
predominen fortalezas que pueden apalancar la gestion en las debilidades para mejorarlas y

ponerlas a favor de la institucion.

6.1.2 Identificacion de Capacidades

Al realizar el andlisis de las capacidades, se identifican oportunidades y amenazas
que en la ponderacion general nos muestra la gran capacidad de la institucion a la buena
utilizacion y aprovechamiento de las oportunidades y que al manejo de las amenazas

presentadas se realiza la buena intervencién y los planes de accion necesarios.




Tabla 7.

Oportunidades externas

FACTOR

Oportunidades externas

capacitacion universitaria del personal de funcionarios, mejorando perfil laboral

innovacion de productos realizados por PPL para comercializarlos

Unica empresa del estado especializada en labores penitenciarias

facilidad por parte del estado a la hora de dar permisos

canales de publicidad para la comercializacion de los productos elaborados

convenios interinstitucionales para generar alianzas estratégicas

Tabla 8.

Amenazas externas

Amenazas externas

privatizacion del INPEC

Hostigamiento para rescate de PPL

propagacion de enfermedades infectocontagiosas por agentes externos

Desastre naturales

Ingreso de elementos prohibidos por parte de visitantes

desinterés gubernamental




Hay factores o0 amenazas externas que no se pueden evitar, pero como institucion
deben de estar preparados para realizar una buena gestion del riesgo si se llegan a presentares

y tener las medidas necesarias para minimizar los efectos que esto pueda generar.

6.1.3 Objetivos y Estrategias

La Reclusion de Mujeres tiene unos objetivos estratégicos y de acuerdo a las
necesidades, amenazas y factores de riesgos se crean unos objetivos y estrategias que 0s

ayudaran a evaluar las decisiones para alcanzar el éxito de nuestro modelo gerencial

6.1.4 Seguimiento del comportamiento de los aspectos internos y externos

De acuerdo a las estrategias que se utilicen para cumplir nuestros objetivos se
realizara un seguimiento de los comportamientos internos y externos identificados, sabiendo
de esta manera a que nos estamos enfrentando, la viabilidad de los mismos para asi de esta

manera realizar un plan de mejoramiento. (VER ANEXO 1)

6.2 Partes Interesadas
Para el cumplimiento del modelo de gestion existen unas partes interesadas las cuales
son fundamentales en el hacer de cada una de las estrategias siendo estas quienes nos ayudan a
identificar las diferentes necesidades y las expectativas en su desarrollo como lo son los clientes

internos y externos que hacen parte de cada uno de los procesos. (VER ANEXO 2).



6.2.1 Necesidades Y Expectativas

El Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST, tiene como
proposito la estructuracion de la accién conjunta entre el empleador y los trabajadores, en la
aplicacion de las medidas de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) a través del mejoramiento
continuo de las condiciones y el medio ambiente. Es por esta razon que nos interesamos por
construir un modelo Gerencial para la reclusion de Mujeres Pereira lo cual podréa mejorar el
liderazgo que conlleve a generar una mejor calidad de vida para los colaboradores del centro de
trabajo y la organizacion en general con el fin de reconocer, evaluar y controlar todo lo
relacionado con la mejora del modelo de gestion y con la implementacion del mismo. Segun la
guia de seguridad y salud en el trabajo del INPEC la expectativa en el cumplimento esta basada
en el ciclo PHVA (Planear, Hacer, Verificar y Actuar) siendo este un procedimiento légico el

cual permite el mejoramiento continuo en los procesos de la seguridad y salud en el trabajo.

6.2.2 Estrategias
En cuanto a las estrategias el presente modelo gerencial de manera organizada

proyecto unas estrategias viabilizando la mejora continua con el fin de mantener las fortalezas y
mejorar dichas debilidades, si bien es cierto que existen diferentes amenazas la Reclusion de
Mujeres Pereira INPEC se ha esforzado por mantener una buena organizacion e implementacion
del SG-SST utilizando diferentes estrategias, como son: formando en el personal de
colaboradores en sentido de pertenencia se podria tener un mejor aprovechamiento del sistema
penitenciario, buscar incentivos tanto al personal de funcionarios como a los privados de la
libertad para mejorar ciertas conductas inapropiadas, Con los convenios interinstitucionales

podriamos formar personal mas comprometido, implementar capacitaciones que logren crear



conciencia para minimizar los riesgos de contagios de enfermedades, mejorando la planta de
personal penitenciario se podria abarcar mas en la resocializacion y reinsercion a la vida civil de
las PPL, disefiar y realizar programas que contribuyan al desarrollo humano en la empresa,
Construyendo y mejorando mas establecimientos se podria abarcar eficazmente en los procesos
penitenciarios, implementar estrategias de resolucion de conflictos tanto internos como externos
a las cuales se les realizara seguimiento y una verificacion anual a su cumplimiento. (VER

ANEXO 2)

6.2.3 Seguimiento Del Comportamiento De Las Necesidades Y Expectativas

Teniendo en cuenta el cumplimiento y la evaluacion de cada uno de los objetivos
propuestos se realizara un seguimiento al comportamiento de cada una de las necesidades y
expectativas en especial y de estricto cumplimiento Las Oficinas Regionales y Establecimientos
de Reclusion deben garantizar la asignacion y continuidad del funcionario responsable de SST a
fin de implementar y mantener el SGSST de cada centro de trabajo de acuerdo con los

lineamientos dados por el Grupo Salud Ocupacional. (VER ANEXO 2).

6.3 Gerencia De Riesgos Laborales - Gestion Del Riesgo

Gerencia de riesgos laborales en la Reclusion de Mujeres Pereira es la generadora de
estrategias importantes las cuales conllevan a prevenir, minimizar y controlar posibles
situaciones de riesgos que puedan ocasionar algun tipo de consecuencia negativa en la

organizacion



6.3.1. Comunicacién y Consulta
a. El instituto Nacional Penitenciario y Carcelario a través del Proceso Gestion
Documental, define los lineamientos para documentar y responder adecuadamente a las

comunicaciones internas y externas relativas a la seguridad y salud en el trabajo.

b. Los servidores publicos pueden enviar inquietudes, ideas y aportes en materia de
seguridad y salud en el trabajo para que sean consideradas al correo electronico

saludocup@inpec.gov.co.

c. La comunicacion también se realiza a traves del Grupo Salud Ocupacional desde la
sede central mediante video conferencia dirigida a los Directores Regionales y Establecimientos
de Reclusidn, responsables areas de planeacion, integrantes del COPASST de las direcciones
regionales y establecimientos de reclusion a nivel nacional, quienes seran multiplicadores de la
informacidn. Asi mismo periddicamente se publicaran los avances del SGSST mediante

NOTINPEC y pagina Web del Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario

6.3.2. Alcance, Contexto Y Criterios
La Identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos en cada sede de
trabajo, es Desarrollada con la participacion y compromiso de todos los niveles a traves del

apoyo, del COPASST, el responsable de SST y la asesoria técnica de la ARL.

Documentada en la matriz identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de riesgos,

el funcionario de la ARL, el COPASST vy el responsable de SST diligencian el formato.

El formato diligenciado es remitido por la ARL, al Coordinador del Grupo Salud

Ocupacional quien administra y realiza seguimiento a la implantacion de los planes de accion


mailto:saludocup@inpec.gov.co

definidos en la matriz. En caso de encontrar que alguno de los pardmetros no cumple con lo

establecido la matriz sera devuelta a la ARL para su correccion.

El Grupo Salud Ocupacional remitira la matriz respectivamente a cada una de las sedes

de trabajo

Los integrantes del COPASST deberan evaluar la pertinencia de los planes de accion para

la respectiva implementacion

Al finalizar la vigencia la ARL entrega un informe de las actividades realizadas, con esta
informacion el Coordinador Grupo Salud Ocupacional elabora el cronograma de las visitas de la

proxima vigencia

En la Matriz de Identificacion de Peligros, Evaluacion y Valoracion de Riesgos se
encuentra la identificacion y relacion de los funcionarios que se dedican en forma permanente a

las actividades de alto riesgo.

El Grupo Salud Ocupacional mantendréa disponible la matriz de evaluacion, valoracion e

identificacion de riesgos de cada uno de los centros de trabajo

6.3.2.1 Generalidades

A través de la implementacion de un modelo gerencial de seguridad y salud en el
trabajo se deben desarrollar cada una de las politicas con el fin de evaluar, verificar y controlar

cada uno de los procedimientos en control de riesgos, siendo necesario la participacién de todos



los colaboradores de la empresa sin importar el tipo de vinculacion a la misma siendo la

aplicacion del sistema de gestion obligatorio para la empresa.

6.3.2.2 Definicion del Alcance

El Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario adopta y aplica una metodologia
sistematica conocida como Guia Técnica Colombiana GTC 45 de 2012, para la identificacion de
peligros que tiene alcance sobre los procesos, actividades rutinarias y no rutinarias, centros de
trabajo y todos los trabajadores independiente de su forma de vinculacion, esta permite
identificar los peligros y evaluar los riesgos en seguridad y salud en el trabajo, con el fin de

poder priorizarlos y establecer los controles necesarios.

6.3.2.3 Contexto Interno Y Externo

La Reclusion de mujeres Pereira esta ubicada en el municipio de Dosquebradas
Risaralda en la via Turin la Popa Sector la Badea Dosquebradas fue construido en el afio
de 1958 a ordenes de comunidad el Buen Pastor quienes tiempo después lo donaron para
convertirse en el centro de reclusion de mujeres la badea en el afio de 1960, De la fecha de
construccion a la fecha se le han hecho varias remodelaciones al establecimiento como la
construccion de la Capilla, el Casino, la casa fiscal, el jardin infantil, el puesto de informacion, la
cancha multiple externa, 199.85 ML de muro de cerramiento, La construccion del pabellon B
con una capacidad de 100 internas, La construccion de los cuartos frios del rancho, a la fecha se

remodela el casino de la guardia, el dormitorio de la guardia femenina, la recepcién para el



recibimiento de las nuevas internas y las oficinas de almacén y expendio, Se adecuaron Las rejas
division de tramos por seguridad, la division de patios, el techo del patio sindicadas, bafios
sindicadas y condenadas, dormitorio guardia femenina y masculina, el rancho, se adicionaron los
aleros a los techos dormitorios internas, impermeabilizacion de los corredores oficinas y
dormitorios internas, los talleres de confecciones, industrias gol, la seccion de sanidad
Adecuacion sanitaria consultorio médico, cambio de la estructura y techos de los dormitorios de
las internas. El Establecimiento cuenta con una capacidad real de 237 internas. La Reclusion de
Mujeres Pereira esta compuesta por las personas procesadas con medida de detencion y personas
condenadas a pena privativa de libertad que se encuentran en los ERON (intramuros). Asi
mismo, bajo mecanismos sustitutivos de prision, personas con medida de aseguramiento en
detencién y prision domiciliaria y con medida de aseguramiento con control en prision
domiciliaria y vigilancia electrénica lo cual a diario es un RIESGO latente por no decir el més

principal debido a la poblacion que se maneja en cuanto a la seguridad.

Por Ley 1709 del 2014, los medios minimos materiales de cada establecimiento deben
funcionar con las condiciones ambientales, sanitarias y de infraestructuras adecuadas para sus
fines; en la actualidad los centros de reclusidn carecen de estas condiciones. Existen riesgos de
salud y de orden sanitario para la PPL por motivos de: sobrepoblacion carcelaria, baja
intervencion sobre los determinantes prevenibles, condiciones minimas de higiene, inadecuada
manipulacion y provision de alimentos, falta de servicios publicos en especial de la calidad del
agua y limitacion en la prestacion de servicios médicos. En este aspecto, el Ministerio de Salud
ha sefialado que existen dificultades frente a la garantia del derecho a la salud para los reclusos,
entre los que se encuentran la ineficiente respuesta a las necesidades, el precario acceso al

servicio de salubridad, en especial de los medicamentos. Aunado a la insuficiencia en la



estructura basica de atencion sanitaria y de saneamiento basico se pueden encontrar entre otras,
situaciones que afectan la integridad fisica y mental de la PPL, asi: Prevalencia de enfermedades
infectocontagiosas por factores evitables en la provision de alimentos, calidad del agua y el
entorno, Deficiencia en los sistemas de informacion para obtener la plena identificacion de la
PPL y la existencia de determinantes de la salud asociados a condiciones higiénicas sanitarias,
Enfermedades mentales en la PPL que agravan su patologia por las condiciones de reclusion,

Desarticulacién institucional con respecto a la gestion integral de los riesgos de salud.

El Decreto 1072 del 26 de mayo de 2015, con el objetivo de compilar y racionalizar las
normas de caracter reglamentario que rigen en el sector trabajo y contar con un instrumento
juridico Unico para el mismo, establecio las directrices de obligatorio cumplimiento para
implementar el SG-SST aplicadas por todos los empleadores publicos y privados, los
contratantes de personal bajo modalidad de contrato civil, comercial o administrativo, las
organizaciones de economia solidaria y del sector cooperativo, las empresas de servicios
temporales y tener cobertura sobre los trabajadores dependientes, contratistas, trabajadores
cooperados Yy los trabajadores en mision. ---«<HUMANIZANDO Y TRANSFORMANDO
VIDAS» --- Plan de Direccionamiento Estratégico / INPEC 201 9 — 2022 V.2 57 Teniendo en
cuenta que la reglamentacion respecto al SG-SST es reciente, el INPEC inicio la implementacion
de este Sistema de Gestidn en la vigencia 2014, definiendo politicas, procedimientos y
parametros internos para la prevencion de accidentes y enfermedades laborales y la proteccion y
promocion de la salud de los funcionarios y contratistas a través de la ejecucion, mantenimiento
y mejora continua de un sistema de gestion cuyos principios estén basados en el ciclo PHVA

(Planificar, Hacer, Verificar y Actuar).



6.3.2.4 Definicion de los criterios del riesgo

Anualmente se adoptan las disposiciones establecidas en la norma GTC45 de 2012
a través de la identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos y definicion
de controles, que prevengan dafos en la salud de los funcionarios, visitantes y/o contratistas,
en los equipos, instalaciones, por medio de la priorizacion de riesgos realizada por los
responsables de SST y COPASST en la Sede Central, Direcciones Regionales y

Establecimientos de Reclusion con apoyo de la ARL.

6.3.3 Evaluacién Del Riesgo
El Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario adopta y aplica una metodologia
sistematica conocida como Guia Técnica Colombiana GTC 45 de 2012, para la identificacion
de peligros que tiene alcance sobre los procesos, actividades rutinarias y no rutinarias,
centros de trabajo y todos los trabajadores independiente de su forma de vinculacion, esta
permite identificar los peligros y evaluar los riesgos en seguridad y salud en el trabajo, con el

fin de poder priorizarlos y establecer los controles necesarios.

La Identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos en cada sede de
trabajo es Desarrollada con la participacion y compromiso de todos los niveles a través del
apoyo, del COPASST, el responsable de SST y la asesoria técnica de la ARL.

Documentada en la matriz identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de
riesgos, el funcionario de la ARL, el COPASST y el responsable de SST diligencian el

formato, El formato diligenciado es remitido por la ARL, al Coordinador del Grupo Salud



Ocupacional quien administra y realiza seguimiento a la implantacién de los planes de accién
definidos en la matriz. En caso de encontrar que alguno de los pardmetros no cumple con lo
establecido la matriz sera devuelta a la ARL para su correccion.

El Grupo Salud Ocupacional remitira la matriz respectivamente a cada una de las
sedes de trabajo, Los integrantes del COPASST deberan evaluar la pertinencia de los planes
de accidn para la respectiva implementacion. Al finalizar la vigencia la ARL entrega un
informe de las actividades realizadas, con esta informacién el Coordinador Grupo Salud
Ocupacional elabora el cronograma de las visitas de la proxima vigencia.

En la Matriz de Identificacion de Peligros, Evaluacion y Valoracion de Riesgos se
encuentra la identificacion y relacion de los funcionarios que se dedican en forma
permanente a las actividades de alto riesgo, EI Grupo Salud Ocupacional mantendra
disponible la matriz de evaluacion, valoracion e identificacion de riesgos de cada uno de los

centros de trabajo.

6.3.3.1 Generalidades

El Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario a través del Grupo Salud
Ocupacional y siguiendo los lineamientos del Sistema Gestion Integrado, define y
administra los indicadores mediante los cuales se evallan la estructura, el proceso y
los resultados del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo y hace
seguimiento periddico de los mismos. La informacion de los indicadores se desarrolla
segun la hoja metodoldgica del indicador las que son lideradas y desarrolladas a

través de un sistema de informacion en linea por el Grupo Salud Ocupacional.



La politica de Administracidn de Riesgo, es aplicada a los procesos y
proyectos del Instituto, asi como las acciones realizadas por los servidores

penitenciarios en el ejercicio de sus actividades laborales.

6.3.3.2 Definicion De Riesgos

Anualmente se adoptan las disposiciones establecidas en la norma GTC45 de 2012
a través de la identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos y definicién
de controles, que prevengan dafios en la salud de los funcionarios, visitantes y/o contratistas,
en los equipos, instalaciones, por medio de la priorizacion de riesgos realizada por los
responsables de SST y COPASST en la Sede Central, Direcciones Regionales y

Establecimientos de Reclusion con apoyo de la ARL.

6.3.3.3 Analisis De Riesgos

Los Directores de Establecimientos de Reclusion deberan remitir a las Direcciones
Regionales los requerimientos relacionados con la gestion de peligros que necesitan
intervencion o control para que ésta a su vez, consolide por regional y envie al Grupo Salud
Ocupacional las necesidades o requerimientos como resultado a la identificacion, evaluacion
y valoracion de riesgos, quien los consolidara la informacion que reciba a nivel nacional y la
remitird a la Direccion de Gestién Corporativa, quien oficiara a las entidades encargadas de

subsanar dichas necesidades de acuerdo a la priorizacion y presupuesto asignado



6.3.3.4 Valoracion De Riesgos

EL COPASST de la sede central enviara al Grupo Salud Ocupacional las necesidades
o0 requerimientos como resultado a la identificacién, evaluacion y valoracion de riesgos, éste
lo remitird a Direccion de Gestion Corporativa quien oficiara a las entidades encargadas de
subsanar dichas necesidades de acuerdo a la priorizacion y presupuesto asignado.

Por otro lado el instituto Nacional Penitenciario y Carcelario, a través de la
implementacion del SGSST desarrolla programas de prevencidn que permiten establecer los
riesgos a los que estan expuestos los servidores publicos, contratistas y visitantes, que pueden
desencadenar accidentes de trabajo, con el fin de implementar medidas preventivas

encaminadas a controlar riesgos tales como: mecanico, locativo, entre otros.



6.3.4 Tratamiento Del Riesgo

Con base en el andlisis que se lleva a cabo por los responsables de SST de cada centro
de trabajo y el COPASST, acompafiados por el Grupo Salud Ocupacional, se recomendaran
las medidas de prevencion y control que puede adoptar el Instituto, teniendo en cuenta el
siguiente esquema de jerarquizacion:

a. Eliminacion del peligro/riesgo: medida que se toma para suprimir
(hacer desaparecer) el peligro/riesgo.

b. Sustitucion: medida que se toma a fin de remplazar un peligro por otro que
no genere riesgo 0 que genere menos riesgo

c. Controles de ingenieria: medidas técnicas para el control del
peligro/riesgo en su origen (fuente) o en el medio, tales como el confinamiento
(encerramiento) de un peligro o un proceso de trabajo, aislamiento de un proceso
peligroso o del trabajador y la ventilacion (general y localizada), entre otros.

d. Controles administrativos: medidas que tienen como fin reducir el
tiempo de exposicion al peligro, tales como la rotacion de personal, cambios
en la duracién o tipo de la jornada de trabajo. Incluyen también la
sefializacion, advertencia, demarcacion de zonas de riesgo, implementacion de
sistemas de alarma, disefio e implementacion de procedimientos y trabajos
seguros, controles de acceso a areas de riesgo, permisos de trabajo, entre
otros.

e. Equipos y Elementos de Proteccion Personal y Colectivo: medidas

basadas en el uso de dispositivos, accesorios y vestimentas por parte de los servidores



publicos, con el fin de protegerlos contra posibles dafios a su salud o su integridad
fisica derivados de la exposicion a los peligros en el lugar de trabajo. Los EPP se
usan de manera complementaria a las anteriores medidas de control y nunca de
manera aislada de acuerdo con la identificacién de peligros, evaluacion y valoracion

de riesgos.

El suministro de Elementos de proteccion individual se hace a través del
Grupo Salud Ocupacional, quien de acuerdo al presupuesto asignado realiza la
adquisicion de los elementos y los entrega a cada una de las regionales para que sean
ellas mismas quienes los suministran al almacén del ERON con base a los
requerimientos y disponibilidad de los mismos, el ERON debera diligenciar el
formato Suministro de equipos y elementos de proteccién individual en el cual se
relaciona la entrega de cada uno de los elementos de proteccion individual entregados
a los funcionarios, este formato deber ser remitido a la Direccion Regional quien

consolidara y remitira al Grupo Salud Ocupacional.

Para los funcionarios de Cuerpo de Custodia y Vigilancia, la entrega de
equipos de intendencia y materiales de defensa se establece de acuerdo a lo

establecido por la Direccion de Custodia y Vigilancia



6.3.4.1 Generalidades

De acuerdo con los resultados del analisis y evaluacion del riesgo, el Instituto
da tratamiento a los riesgos residuales y sus efectos, 1o que permite entre los riesgos
aceptables, moderados, importantes o inaceptables, establecer acciones para su

tratamiento atendiendo a los siguientes criterios, segun sea el caso:

6.3.4.2 Seleccion de las opciones para el tratamiento del riesgo

e Evitar el riesgo. Tomar las medidas encaminadas a prevenir su materializacion.
Es siempre la primera alternativa a considerar, logrando al interior de los procesos se generan
cambios sustanciales por mejoramiento, redisefio o eliminacion, producto de unos adecuados
controles y acciones emprendidas. Por ejemplo: el control de calidad, manejo de los insumos

y/o mantenimiento.

e Reducir el riesgo. Implica tomar medidas encaminadas a disminuir tanto la
probabilidad (medidas de prevencién), como el impacto (medidas de proteccién). La
reduccion del riesgo es probablemente el método mas sencillo y econdémico para superar las
debilidades antes de aplicar medidas més costosas y dificiles. Por ejemplo: a través de la

optimizacion de los procedimientos y la implementacion de controles.



e Compartir o transferir el riesgo. Reduce su efecto a través del traspaso de las
pérdidas a otras organizaciones, como en el caso de los contratos de seguros o a través de
otros medios que permiten distribuir una porcion del riesgo con otra entidad. Por ejemplo, la
informacién de gran importancia se puede duplicar y almacenar en un lugar distante y de

ubicacion segura, en vez de dejarla concentrada en un solo lugar, la tercerizacion.

e Asumir el riesgo. Luego de que el riesgo ha sido reducido o transferido puede
quedar un riesgo residual gue se mantiene, en este caso, el duefio del proceso simplemente

acepta la pérdida residual probable y elabora planes de contingencia para su manejo.

6.3.4.3 Preparacion e implementacion de los planes del tratamiento del riesgo

Niveles para la aceptacion del riesgo

De acuerdo a los criterios establecidos para el tratamiento de los riesgos en el Instituto,
mencionados en el apartado de analisis de Riesgo, se asumira el riesgo de nivel menor o
insignificante, para lo cual se administrara por medio de actividades inherentes al proceso
asociado, su control y registro de avance se efectda en el informe cuatrimestral de monitoreo.

Al momento de eliminar un riesgo se debe dejar soporte de ello, ya sea por acta o

comunicacion escrita, en donde se describan las razones por las cuales se realiza esta accion.



6.3.5 Seguimiento y revision de riesgos

La Oficina Asesora de Planeacion, cada cuatro meses solicita via correo electronico a los
duefios de los procesos, actualizar el estado y cambios en los riesgos (de gestion y de corrupcion)
y cuando el mapa de riesgo se encuentre actualizado debe ser remitido por los duefios de proceso
via correo electrénico a la Oficina Asesora de Planeacion, empleando los formatos definidos en
el procedimiento “Administracion de Riesgo™.

Todos los duefios de procesos deben remitir el estado de avance del Mapa de Riesgos a la
Oficina Asesora de Planeacion preferiblemente dentro de los ocho (08) dias siguientes a la fecha
de corte al cumplirse el periodo cuatrimestral de enero - abril, mayo - agosto y septiembre -
diciembre. Cuando los duefios de proceso identifiquen nuevos riesgos en los procesos, deben

solicitar su inclusion en el Mapa de Riesgos.

6.3.6 Registro e informe

El monitoreo esta a cargo de los duefios de los procesos, asegurando gue las acciones de
control establecidas en el Mapa de Riesgos se lleven a cabo y se evalla la eficiencia en su

implementacion.

La Oficina de Control Interno dentro de su proceso de Seguimiento y Control debe
evaluar periddicamente el Mapa de Riesgos. La Oficina Asesora de Planeacion es responsable de
consolidar los avances y las actualizaciones realizadas al Mapa de Riesgos Institucional, las

cuales son publicadas en la pagina Web y el aplicativo ISOLUCION del Instituto.



Los hallazgos resultantes de auditorias, encontrados por entes externos y por auditorias
externas que revelen riesgos no contemplados, previsibles para el Instituto y ya materializados,
se deben incluir en el Mapa de Riesgos y formular las respectivas acciones de control,

seguimiento y evaluacion.

6.4 Seguimiento y mejoramiento

6.4.1 Identificacion y manejo de Oportunidades.

Identificar y evaluar cada uno de los riesgos de una empresa se convierte en una de
las estrategias mas importantes ya que para llegar a esto se tuvo que realizar el seguimiento
oportuno y minucioso a la identificacion de cada uno de los peligros, riesgos y oportunidades
para el mejoramiento de un modelo de gestion de seguridad y salud en el trabajo. Utilizando
las herramientas adecuadas para la ejecucion del mismo en este caso para la Reclusion de
Mujeres Pereira.

Lo inicialmente realizado es analizar como se encuentra la organizacion lo cual nos
conlleva a la identificacion de las diferentes necesidades de la empresa en cuanto al sistema
de gestidn para asi realizar lo que hoy presentamos un modelo gerencial de seguridad y salud
en el trabajo de la Reclusidn de Mujeres Pereira.

La identificacion de la DOFA nos ayudd a identificar cada una de las amenazas y
posibles estrategias de solucién con su respectivo seguimiento, identificando posibles

oportunidades de mejora.



El tratamiento del riesgo nos ensefia ese seguimiento a las estrategias las cuales
surgen de la identificacion de impunidades en la implementacion del modelo de gestion.
Los modelos gerenciales nos ayudan a abordar y controlar nuestra empresa de una
manera progresiva identificando las situaciones mas importantes.
6.4.2 Planes de Accion.

Segun el plan de trabajo anual de seguridad y salud en el trabajo (2018) emitido
por el instituto nacional de salud, El plan de trabajo para el Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo se encuentra establecido en el Articulo 2.2.4.6.8. Titulo 4
Capitulo 6 Decreto 1072/2015. Obligaciones de los empleadores. El empleador est& obligado
a la proteccion de la seguridad y la salud de los trabajadores, acorde con lo establecido en la
normatividad vigente. Numeral 7. Plan de Trabajo Anual en SST: Debe disefiar y desarrollar
un plan de trabajo anual para alcanzar cada uno de los objetivos propuestos en el Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST), el cual debe identificar claramente
metas, responsabilidades, recursos y cronograma de actividades, en concordancia con los
estandares minimos (Resolucion 1111 de 2017). El plan de trabajo de Seguridad y Salud en
el Trabajo es un instrumento de planificacion el cual especifica la informacion de modo que
pueda tenerse una perspectiva de las actividades a realizar, define los responsables, recursos
y periodos de ejecucion a través de un cronograma de actividades, su planificacion es de
caracter dindmico y se constituye en una alternativa practica para desarrollar los planes,
programas y actividades, tiene establecidas unas fechas determinadas de cumplimiento y

permite realizar seguimiento a la ejecucion facilitando el proceso de evaluacion y ajustes.



ANEXOS 1. EVALUACION INICIAL

INFORMACION DE LA SUCURSAL

Nombre de la sucursal

Cédigo de la Sucursal

Actividad Econdmica

Codigo Actividad
Econdmica

Nombre contacto de la
Sucursal

Direccidn [Tiempo de funcionamiento]

Teléfono (s) [FAX ]

Correo electronico

Ciudad / Municipio Departamento

Clases de Riesgos de la Prima de Cotizacion

sucursal Il ‘ Il ‘ v \i ‘ Mensual $

No. Total de Trabajadores 0 De Trabajadores Dependien| No. De trabajadores Independientes afiliados con

INFORMACION DE LA EVALUACION ANTERIOR

Responsable ARL LILIANA GOMEZ RODRIGUEZ
Responsable organizacion o Sucursal ANGELA MARIA GUERRA CORDERO
Ultima Calificacién Global en la Gestionen SST [7-] ["-[ x [°] | Fecha dltima de realizacion (DIM/A) [ 4] 12[2014

CRITERIOS DE EVALUACION DE LA GESTION EN EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Escriba el valor correspondiente en la columna “criterios de calificacidn” de acuerdo al desarrollo de la organizacidn en el item a calificar teniendo en
cuenta los siguientes rangos: A. Cumple completamente con el criterio enunciado (10 puntos: Se establece, se implementay se mantiene); B. cumple
parcialmente con el criterio enunciado (5 puntos: Se establece, se implementa, no se mantiene); C. Cumple con el minimo del criterio enunciado (3
puntos: Se establece, no seimplementa, no se mantiene), 0. Mo cumple con el criterio enunciado (0 puntos: no se establece, no se implementa, no se

mantiene).

Compariia de Seguros / ARL VP-RE-ESGSST-04
i -Gestion Documental Wersion: 4
FORKMATO
EVALUACION DEL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO "ESG-55T" Fecha: 411212014
Proceso ..
- - Pagina1de _
Promocion y Prevencion
1 I
INFORMACION GENERAL
Nombre de la organizacion DEPARTAMENTO NACIONAL DE PLANEACION
Tiene
NIT| X |CC CE No. 599999011 Sucur| Sl MO X |nNo. Suc,
sales
- P EMPRESAS DEDICADAS A ACTWIDADES DE - i P
Actividad Econdomica EINVESTIGACION ¥ SEGURIDAD Codigo Actividad Economica c749203
Nombre contacto de la org SILVIA CONSTANZA ORTLEE CALDERON
Direccidn CALLE 26 No. 13-19
Teleéfono (s) 3515000 FAX
Caorreo electrénico Prima de Cotizacion
[mMpereira@inpec.qov.co Mensual § 5 12.084.000
Ciudad ! Municipio DOSQUEBRADAS Departamento RISARALDA
Claseg de. Blesgos de la | ‘ | ‘ X Mo. Total de Trabajadores
organizacion Il m I v 795
. MNo. De trabajadores Independientes afiliados
No. De Trabajadores Depen 380 con POSITVA a

Sila organizacion tiene sucursales, s debe diligenciar el siguiente campo “Informacidn de la Sucursal”.




CRITERIO INICIAL
Ne PLAN BASICO DE CALIFICACION
A B|(C|D
1. PROGRAMA ESTRUCTURA EMPRESARIAL 10 530
1 |Dispone de una evaluacion inicial del Sistema de Gestion de la Seguridad v Salud en el Trabajo (3G-35T). 10
2 |Dispone del documento SG-55T. 10
3 |Dispone de la poltica de Seguridad v Salud en el Trabajo (SST). 10
Dizpone de los recursos técnologicos, fisicos, financieros v de talento humano (con funciones,
4 (responsabilidades, niveles de autoridad v periodos de vigencia en el SG-S5T /Responsable del SG-55T, =)
COPASST o Vigia de 55T, Convivencia, grupos de apoyo, entre otros).
6 |Dizpone de diagnosticos de condiciones de salud v de condiciones de trabajo 5
& |Dizpone de identificacion de los reguisitos legales que le son aplicables 10
7 |Dizpone de un plan de trabajo anual. 10
8 Dispone de un plan de formacidn anual en SST que incluye a los trabajadores v contratistas, v contempla 10
los procesos de induccion v reinduccion acerca de los riesgos inherentes a su trabajo,
q Dispone de un procedimiento para la comunicacion (interna y externa) de los temas SST, que incluye 10
recibir, documentar y responder a las comunicaciones de las partes interezadas.
Dizpone de un proceso de evaluacion integral del sistema el cual incluye: indicadores de estructura,
10 |proceso v resultade del SG-55T |, establece un plan de auditoria anual con la participacién del COPASST 5
o Vigia v realiza revision por la alta direccion.
SUBTOTAL| 70 (15| 0|0
Valor Estructura: % Obtenido (A+B+C) /100 85,00%
CRITERIO INICLAL
N PLAN BASICO DE CALIFICACION
A B |C|D
2. PROGRAMA PREPARACION Y ATENCION DE EMERGENCIAS 10 3|30
1 |Dispone del plan de prevencidn, preparacion y respuesta ante emergencias 10
2 |Dispone de una brigada de prevencion, preparacion y respuesta ante emergencias 10
5 Dispone de plan de formacion y entrenamiento a la brigada de emergencia, trabajadores v partes c
interezadas -
Dispone de proteccion pasiva y un programa de mantenimiento periddico de todos los equipos
4 |relacionados con la prevencion y atencion de emergencias, asi como los sistemas de alarma, de deteccion 5
y control de incendios.
5 Dispone de los recursos para eguipos, herramientas, maguinaria, dotacion v elementos de proteccion c
personal acordes con el analisis de vulnerabilidad v a las situaciones potenciales de peligro -
& ldentifica siztematicamente todas las amenazas, analiza la vulnerabilidad v realiza la valoracion de riesgos 10
de emergencias
7 |Dispone de procedimientos de preparacion v respuesta ante emergencias. 10
8 |Dispone de evaluaciones pericdicas de emergencias a través de simulacros 10
9 |Dispone de un plan de ayuda mutua ante amenazas de interés comin 3
Realiza periodicamente las modificaciones necesarias en los procedimientos de preparacion v respuesta
10 |ante emergencias, en particular después de realizar simulacros o de presentarse una situacion de| 10
emergencia
SUBTOTAL| 80 [15]| 3| 0
“falor Estructura: % Obtenido ({A+B=+C) 100} 78,0%




=

32

Transformando « Colombia

" PLAN BASICO DE CALIFICACION
N A |B|C|D
3. PROGRAMA DE PREVENCION Y PROTECCION COLECTIVA E INDIVIDUAL M0 | 5]l3|0
1 Realiza inspecciones sistematicas gue incluyen la aplicacion de listas de chegueo, con la participacion del 10
Copasst o vigia de seguridad v salud en el trabajo v los resuttados de las mismas.
Tiene identificadas las tareas de alto riesgo (incluye trabajo en aturas) v tareas criticas gue desarrollan
2 . ) - ‘ H 10
trabajadores directos e indirectos v establece gestion de controles especificos.
3 Dispone de estandares de seguridad v procedimientos de trabajos seguros para el control de los riesgos, 10
con base en la actividad a dezsempefiar por el trabajador.
Dizpone de medidas administrativas para el control de los riesgos, con basze en |a actividad a dezempefiar
4 ) . ) ) .. N 10
por el trabajador (seleccion de personal, jornadas de trabajo, responzabiidades, entre otros).
Dispone de medidas de ingenieria para el control de los riesgos, con base en la actividad a desempefiar
5 . ' ) L R 3
por el trabajador (guardas, comandos a doble mando, polo a tierra, sistemas de ventilacion, entre otros)
Dispone de medidas en el medio para el control de los riesgos, con base en la actividad a desemperiar por
6 |el trabajador (informativa, reglamentaria, restrictiva, demarcacion de maquinas y areas, balizamiento, 5
barreras v sefializacian, entre otras)
7 Dispone de proteccidn personal con base en andlisis de Ios riesgos, para el desarrolio de la actividad a c
desempeifiar por el trabajador. -
8 Dizpone del programa de orden y aseo y del programa de mantenimiento preventive y correctivo de las 10
instalaciones, de los eguipos y de las herramientas.
g Dispone de medidas para el almacenamiento segure de materiales para controlar los riesgos, con base en 3
la actividad a desempefiar por €l trabajadar.
10 |Dispone de mecanismos para que los trabajadores reporten las condiciones de trabajo peligrosas. 5
SUBTOTAL| 50 [15]| &6 | 0
Valor Estructura: % Obtenido ((A+B+C)/ 100 71,0%
CHRITERTT TNICTAL
" PLAN BASICO DE CALIFICACION
N A |[B|C|D
4. PROGRAMA PROMOCION ¥ PREVENCION EN SALUD M0 [5]3|0
1 |Dizspone de un procedimignto v resutados vigentes del diagnostico de condiciones de salud c
2 |Dispone de perfiles sociodemograficos de toda la poblacion trabajadora actualizada para el ultimo afio. 10
3 Cuenta con metodologia v recursos para la realizacion de las evaluaciones médicas ocupacionales con c
base en el perfil definido. -
4 Dispone de la informacion de las evaluaciones médicas ocupacionales vigentes (Ingreso, periddicas y de 10
retiro} v se realiza seguimiento a sus resultados.
& |Dizpone de la informacian actualizada del ausentizmo laboral 10
& |Dispone de mecanismos para gue los trabajadores reporten las condiciones de salud 5
7 E=tan definidas las priorkdades de CONGrol & Mierwencion a parar gel gdagnostico de las congdiciones de -
salud -
8 Dispone de actividades de promocion y prevencion de conformidad con el diagnostico de las condiciones 10
de salud de los trabajadores.
9 |Dispene de un programa para promover entre los trabajaderes, estilos de vida y de trabaje saludables 10
10 Se realizan acciones de seguimiento v control de las actividades ejecutadas para el mejoramiento continuo 10
de las condicienes de salud de los trabajadores
SUBTOTAL| 80 |20 0 |0
Valor Estructura: % Obtenido (A+B+C)/ 100) 20,0%




=

32

Transformando « Colombia

LRITERILT TNILIRC

Ne PLAN BASICO DE CALIFICACION
A B|C|D
5. PROGRAMA INVESTIGACION DE INCIDENTES, ACCIDENTES DE TRABAJO 1m0 | 5[3]|0
1 |Se realizan los reportes e investigaciones de los incidentes y accidentes de trabajo 10
2 Dizpone de un procedimiento para la realizacion de las investigaciones de Ios incidentes y accidentes de 10
trabajo de los trabajadores, personal en mizion, trabajadores independientes, o similares.
La organizacién gestiona de manera oportunamente ante la AAL, los accidentes graves v mortales. 10
4 |E=ta conformado un eguipo investigador de los incidentes v accidentes de trabajo. 10
5 El equipo investigador determina las causas basicas de accidentes y propone al empleador las medidas 10
preventivas y correctivas gue haya lugar para evitar su ocurrencia
Se realizan actividades de formacion y sensibilizacion frente al reporte interno v las investigaciones de los
6 |incidentes v accidentes de trabajo a los trabajadores, personal en mision, trabajadores independientes, o 5]
similares. Este proceso de formacion incluye al equipo investigador.
7 Se establecen y ze implementan recomendaciones de control derivadas de las investigaciones de los 10
incidentes vy accidentes de trabajo
8 Dispone de registros, indicadores, v analisis estadisticos de los incidentes vy accidentes de trabajo 10
reportados, ademas se difunden las conclusiones derivadas del informe.
9 Dizpone de funciones, rezponzabilidades v niveles de autoridad para la realizacion de las investigaciones c
de los incidentes y accidentes de trabajo. .
10 Dizpone de actividades de seguimiento y control a las recomendaciones derivadas de las investigaciones 10
de log incidentes y accidentes de trabajo
SUBTOTAL| &0 [(10) 0] 0
Valor Estructura: % Obtenido (A+B+C)/ 100} 50,0%
CHITERIL IMICIAL
Ne PLAN AVANZADO DE CALIFICACION
A B|(C|D
6. PROGRAMA GESTION PARA EL CONTROL DE INCIDENTES ¥ ACCIDENTES DE TRABAJO 0 | 5|30
1 Se evidencia compromizo, liderazgo vy responsabilidad del nivel directivo de la empresa en el desarrollo e 3
implementacion de poltizas v objetives orientados a la gestidn del control de incidentes v accidentes.
Se evidencia compromiso, liderazgo v responsabilidad del nivel directivo de |la empresa en |a asignacion de
2 |recursos tecnologicos y financieros para implementar los planes de accion orientados al control de g
incidentes y accidentes
3 Se evidencia compromiso, liderazgo y responsabilidad de los trabajadores de la empresa en establecer, c
implementar v mantener acciones orientadas a la prevencion y control de incidentes v accidentes. -
4 Dizpone de andlizis de Ios indicadores para establecer las principales causas v tendencias de los c
incidentes v accidentes que permitan priorizar e identificar lag acciones de intervencian. =
5 Dispone de inspecciones planeadas para la identificacion oportuna de las condiciones sub-estandar de los 10
procesos que generan incidentes y accidentes.
& Dispone de procedimientos de wvaloracion y priorizacion de los procesos gue generan incidentes y 10
accidentes para determinar y orientar los planes de accién en la administracion del riesgo.
7 Tiene definidas las intervenciones que =e deben llevar a cabo para la prevencidn de las accidentes de 10
trakajo.
Realizan actividades de formacion, educacion v entrenamiento para el mejoramiento de competencias del
8 |trabajador en el manejo seguro de maguinas, equipos, herramientas y utensilios, como para la adopcion de| 10
compoertamientos seguros.
9 |Se definen medidas de control colectivas e individuales orientadas a la administracian del riezgo. 10
10 Dizpone de acciones de seguimiento v control de las actividades ejecutadas del programa para el 10
mejoramiento continuo
SUBTOTAL| 80 15[ 3 |0
“alor Estructura: % Obtenido (A+B+C)/ 100 78 0%




CRITERMTHICTHRC

N PLAN AVANZADO OF CAL IFICAC)EI
& |BE|C|O
7. PREOGRAMA GESTION EN LA PREYENCION DE ENFEEMEDADES LABORALES mom | 5]13(0
Se euidencla CoOmMpromizo, Ndefazgo v responsabmdad del nwel directwo de 1= empresa en el
1 |dezamolla & implementacion de politicas v objetivos orientadas a la prevencian de la enfermedad ]
l=bicr =l
Se evidencia compromizo, liderazgo v responzabilidad del nivel directive de la empreza en la
2 | asignacidn de recursos tecnoldgicos v financieros para implementar los planes de accidn arientados 5
alaprevencion de la enfermedad labaral
3 Se evidencia compromiso, liderazgo w responsabilidad de los trabajadores de la empreza en 5
establecer, implementar y mantener acciones orientadas 2 la prevencion de las enfermedades.
4 Dispone de la pricrizacian de las riesgos relacionados con la enfermedad laboral a partir de la 1
ewvaluacion de las condiciones de trabajo.
c Dispone de procedimientos de pricrizacidn de los procesos que puedan generan enfermedades 5
laborales, para orientar los planes de accian
Dizspone de analisiz epidemiclagicos de los indicadores para establecer las principales causas o
6 |tendencias de las enfermedades laborales que permitan pricrizar e identificar las acciones de 5
intervencidn
7 Tiene definidas las intervenciornes que se deben llevar a cabo para la prevencion de las 1
enfermedades laborales.
8 Oispone de medidas de conbrol colechivas & indiduales para la predencion de enfermedades 10
|:h|'\|nr =Iﬂ
9 Dispone de actividades de formacion, educacidn v entrenamiento para la prevencion de las 1
enfermedades laborales
10 Dispone de acciones de seguimiento y contral de las actividades ejecutadas del programa para el 1
mejoramisnto continuo
SUBTOTAL| 50 |=20f{3]0
‘lalor Besulkados: I Obtenido [A+B+C)100 T30
CRITERIOTHICTAL ]
N PLAN ESPECIALIZADO OF Ca) [FICACIER
& E|(C|DO
. PROGRAMAS DE YIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA m | 5[3]0
i Dispone de recursos tecnoldgicos, financieras, fisicaos v de talenta humano parala ejecucion de los 5
Pragramas de Vigilancia Epidemiclagica [PYE), con el apoyva v liderazgo del nivel directiva.
2 Dispone de mediciones ambientales, muestrens individuales, encuesta de morbilidad sentida, 10
evaluzciones médicas ocupacionales de la poblacidén enpussta 2 eventos uriesgos, objeto del PYE
3 |Dispone el PYE de un plan de examenes médicos periddicos propios de cada PYE 5
4 Dizpone de actividades de manitoreo v vigilancia de las condiciones de salud v de trabajo de los 10
trabajadores enpuestos, con el fin de definir las acciones de control
5 |Dispone de un sistema de informacion de los PVE 5
6 Dizspone de medidas de control colectivas e individuales arientadas ala mejora de las condiciones 10
de zalud de los trabajadores
La arganizacidn acata las recomendaciones y restricciones realizadas en el campo de la salud de
T |los trabajadares v de zer el caso adecua el puessta de trabajo o =i esto no es posible realizala| 10
reubicacion del trabajador.
8 |Dizpone de procedimientas de rekabilitacian integral para los trabajadores con enfermedad laboral 10
9 Dispone de actividades de educacidn w farmacidn orientadas a la promocidn o prevencion en la 5
zalud. acordes con la exposicion a eventos uriesgos objeto de los PYWE
10 Dispone de acciones de seguimiento v contral de las actividades ejecutadas del programa parael 10
mejoramisnto continuo
SUBTOTAL| 60 (20| 0] 0

Walor Estructura: 2 Obtenida (A+B+C)00

S0,0
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CRITERTTTNICIRL ]
N PLAN GESTION INTEGRAL OF Cts) IFIC A
& BE|[C|[O
9. SISTEMA DE GESTION EN 55T 0 [(5]3]0
1 La organizacidn declara su interés y demuestra su compromizo en la implementacidn de la 5
Seguridad v Salud en el Trabajo con enfogue de sistema de gestidn.
2 Se evidencia medidas eficaces que aseguren la participacion de [os trabajadores en la gestion de 5
SST
3 Se asegura la optimizacion de los recursos tecnologicos, financieros, lisicos v de talento humanco 10
para laimplementacion del Sistema de gestidn.
4 Se evidencia la evaluacion permanente de la efectividad de los controles para mitigar el riesgo, esto 10
incluye el analisiz de los indicadares,
5 Los programas de gestidn para la prevencidn de la accidentalidad v de la enfermedad laboral estan 5
articulados entre si.
& La seguridad v zalud en el trabajo =2 integra con los procesos, procedimisntas, decisiones de la =
empresa v demas sistemas de gestidn de la organizacian.
7 Dizpone de un procedimiento de gestidn del cambio que permita dar respuesta a los requerimientos c
internos v externos que impactan la 35T,
Se azegura la capacidad del sistema de gestion para =atisfacer laz necesidades globales de la
§ |empresaen materia de seguridad y salud en el trabajo, que permita suintegracidn con los planes de 5
continuidad del negocio, cuando asi proceda.
SUBTOTAL | 20 |25 53[0
\alor Estructura: ¥4 Obtenido [&+5+C1S0 60,05

RESULTADOS DE LA GESTION EN EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJD

SELECCISN BE =
il PROGRAMA ETALEACIN ShT4 INICIAL ACCISNES FAR REALIZAR S Eecaarals
j 1.PROGRAMA ESTRUCTURA EMPRESARIAL 853 HRHTEHER x i ax
2. PROGRAMA PREPARACIONY ATEHCION DE Taa HELRRR R anaz
| EMERGEHCIAS '
1 3, PROGR&MA DEFREYEHCIOH Y FROTECCION Tz . x annax
COLECTIV EINDIVIDUAL
4, FROGRAMA FROMOCIOH Y FREVEMGION EH SALUD B0z HAHTEHEF x 1,z
5, PROGR&MA INVESTIGACION DE INCIDENTES, - HAHTERER x i
ACCIDENTES DE TRAEAJD '
%, PROGR&MA GESTIAN PARA EL CONTROL DE Taa HELORAR R Lz
H 5 |INGIDENTESY AGGIDENTES DE TRAEAD i
7. FROGRAMA GESTION EN LA FREYEHCIGHDE 71 R : I
ENFERMEDADES LAEORALES '
il 3 | FROGRAMAS DEVIGILAHCIAEFIDEMIOLOGEICA B0z HAHTEHEF: x 1,z
'| 4 |4 SISTEMADE SESTIOHEH 55T 114 HEJURAF: x 1,z
14 TETAL | 2701 11,01
i|{ON GLOBAL EN L& GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD OCl  MEDIO
Loz programas a desarrollar para el afho zar;
‘desponsable HHI| ALEJANDRO SANCHEZ Firma
} C.C. | 20432555
 onsable organiz SILVIA CONSTANZA ORTIZ CALDERON Firma
i C.LC. | ES0RS5T31
; | Fecha de realizacion (DIMIA] | 27 | 1 | 2076




MATRIZ PCI MODELO DE GESTION Y ESTRATEGIAS

PCI
Fortaleza Debilidad
FACTORES Ponderacion (P) e Puntuacion L Puntuacion
INTERNOS CLAVE | [0y 1] [C;gfg]:ac'“ © | ponderada ﬁa(')'“z‘]:a"m” © | ponderada
(P*C) (P*C)
Fortalezas
internas 2,10
Buena remuneracién
econdmica 0,1 3 0,3
Estabilidad laboral 0,1 4 0,4
Buen ambiente laboral 0,1 3 0,3
Productividad en la
gestion 0,1 4 0,4
Conocimiento del
mercado 0,1 3 0,3
formacion de
emprendimiento talleres
de capacitaciény
autoestima 0,1 4 0,4
Debilidades
internas 1,00
Estrategias
para el desarrollo de
metodologias de
rehabilitacion no son
eficaces 0,1 2 0,2
falta de
higiene y
seguridad
industrial 0,1 2 0,2
deficit de
personal 0,1 2 0,2
falta de
recursos para la
compra de EPP 0,1 2 0,2
Infraestructura
inadecuada 0,1 1 0,1
sobrepoblacion en
las celdas 0,1 1 0,1
Total
. 1,20 2,10 1,00
parcial: 3,1

Ponderaciéon TOTAL:
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POAM

Oportunidad Amenaza

Ponderacio

FACTOR n (P) Calificacion | Puntuacion | Calificacion | Puntuacion

[0y 1] © ponderada © ponderada
[1,2,304] (P*C) [1,2,304] |[(P*C)

Oportunidades

14,00
externas

Capacitacién
universitaria del
personal de
funcionarios,
mejorando perfil
laboral 1 4 4

Innovacién de
productos realizados
por PPL para
comercializarlos 1 3 3

Unica empresa del
estado especializada
en labores
penitenciarias 1 4 4

facilidad por parte
del estado a la hora
de dar permisos 0 2 0

Canales de
publicidad parala
comercializacién de
los productos
elaborados 0 2 0

Convenios
interinstitucionales
para generar alianzas
estratégicas 1 3 3

Amenaz

24,00
as externas

Privatizacién del

INPEC 1 4 4,00

Hostigamiento para

rescate de PPL 1 4 4,00

Propagacion de
enfermedades
infectocontagiosas
por agentes externos 1

4 4,00

Desastre naturales 1 4 4,00

Ingreso de
elementos
prohibidos por parte
de visitantes 1

4 4,00

Desinterés

4 4,00
gubernamental 1 !

10 14,

.00 00 24,00

Ponderacién total

38,0




POLICIA NACIONAL

I EJERCITO NACIONAL

I SEGURIDAD PRIVADA

FACTOR Ponderacié | Calificaci6 | Puntuacién | Calificacié | Puntuacion | Calificacié | Puntuacion
CLAVE DE n (P) n (C) ponderada n (C) ponderada n (C) ponderada
EXITO (FCE) [0y 1] [1,2,304] | (P*C) [1,2,304] | (P*C) [1,2,304] | (P*C)
Experiencia en las
funciones 1 2 2 1 1 1 1
Resocializacion 1 1 1 1 1 1 1
Preparacién para
la libertad 1 1 1 1 1 1 1
Articulacién
interinstitucional 1 2 2 2 2 2 2
Custodiay
vigilancia 1 2 2 1 1 1 1
5,00 8,00 6,00 6,00
DOFA
Oportunidades Amenazas

Dimensiones internas
vs. Dimensiones externas

0.1 capacitacidn universitaria
del personal de funcionarios,
mejorando perfil laboral

A. 1 privatizacién del
INPEC

0.2 innovacién de productos
realizados por PPL para comercializarlos

A.2 Hostigamiento
para rescate de PPL

0.3 Unica empresa del estado
especializada en labores penitenciarias

A.3 propagacién de
enfermedades
infectocontagiosas por
agentes externos

0.4 facilidad por parte del
estado a la hora de dar permisos

A.4 Desastre
naturales

0.5 canales de publicidad para
la comercializacidn de los productos
elaborados

A.5 Ingreso de
elementos prohibidos por
parte de visitantes

0.6 convenios
interinstitucionales para generar

A.6 desinterés

alianzas estratégicas gubernamental
Fortalezas ESTRATEGIAS FO ESFTARATEG'AS

F.1 Buena remuneracién
econdémica

F.2 estabilidad laboral

f.3 buen ambiente laboral

E1 F101 formando en el
personal sentido de pertenencia se
podria tener un mejor
aprovechamiento del sistema
penitenciario

E7 F1A3 buscar
incentivos tanto al personal
de funcionarios como a los
privados de la libertad para
mejorar ciertas conductas

inapropiadas

F.4. Productividad en la
gestion

E2. F202 con los
convenios interinstitucionales

E9.FxAX
implementar




f.5 conocimiento del podriamos formar personal mas
mercado comprometido

F.6 formacidn de
emprendimiento talleres de

capacitaciones que logren
crear conciencia para
minimizar los riesgos de
contagios de

podria abarcar méas en la
resocializacion y reinsercion a la
vida civil de las PPL.

D.2 falta de higiene y
seguridad industrial

D.3 déficit de personal

capacitacién y autoestima enfermedades
Debilidades ESTRATEGIAS DO ESTRATEGIAS
D.1 Estrategias para el
desarrollo de metodologias de E4 D203 mejorando la £10 D1A3 disefiar
rehabilitacién no son eficaces plante de personal penitenciario se

y realizar programas que
contribuyan al desarrollo
humano en la empresa.

D.4 falta de recursos para la

compra de EPP E5. DXOx Construyendo y

D.5 Infraestructura mejorando mas establecimientos se
inadecuada podria abarcar eficazmente en los
D.6 sobrepoblacion en las procesos penitenciarios

celdas

E11.DxAx
implementar estrategias de
resolucién de conflictos
tanto internos como
externos

Retos estratégicos:

objetivos de la empresa

R1 (E1E2E3) evaluar y formular decisiones para alcanzar el éxito de las funciones y

R2 (EXEX): implementar estrategias en mercadeo y produccion para que los
productos fabricados por PPL adquieran reconocimiento e influencia comercial para que con
esto se cumpla uno de los objetivos de la organizacion la resocializacién

organizacién

R3 (EXEX): mejora continua sobre las situaciones de riesgo y de riesgo de
vulnerabilidad para la toma de decisiones a futuro que ayuden al crecimiento de la

SEGUIMIENTO A ESTRATEGIAS

| SEGUIMIENTO ESTRATEGIAS |

n2 ESTRATEGIAS RESPONSABLE INDICADOR EVALUACION AL CUMPLIMIENTO  RESPONSABLE DEL SEGUIMIENTC
formar al personal en sentido de
. . % DE PERSONAL CAPACITADO (#DE
pertenencia para tener un mejor| talento humanoy MARZO | JUNIO |OCTUBRE| DICIEMBRE | .
A ) FUNCIONARIOS PUBLICOS X % DE director del establecimiento
aprovechamento del sistema lideres de proceso (25%) | (50%) | (75%) (100%)
o CUMPLIMIENTO)
1] penitenciario
La estrategia del proceso de  |Realizar convenios director del
L ) A . % DE PERSONAL CAPACITADO [# DE
capacitacion y formacion para |interinstitucionales para la establecimiento, MARZO | JUNIO |OCTUBRE| DICIEMBRE | o
. ) FUNCIONARIOS PUBLICOS X % DE director del establecimiento
el personal de custodia crear |formacion del personal en talento humanoy CUMPLIMIENTO) (25%) | (50%) | (75%) (100%)
2|una plan de capacitacion Seguridad y Salud en el Trabajo | lideres de proceso
anual donde se actualice implementar capacitaciones gue
. o % DE PERSONAL CAPACITADO (#DE
constantemente la formacion |logren crear conciencia para talento humanaoy MARZO | JUNIO |OCTUBRE| DICIEMBRE | .
) S . ) FUNCIONARIOS PUBLICOS X % DE director del establecimiento
del personal con el fin de minimizar los riesgos de lideres de proceso (25%) | (50%) | (75%) (100%)
. . CUMPLIMIENTO)
3|fortalecer habilidades contagios de enfermedades
blandas y crear ambiente de | implementar estrategias de PPL, Cuerpo de .
. ) ) ) #comflictos reportados/ # : o
trabajo sanoy seguroy resolucion de conflictos tanto custodiay ) ) X director del establecimiento
) T R conflictos solucionados
4saludable internos como externos vigilancia,
disefiary realizar programas que |
) directivosy cuerpo |% DE PERSONAL CAPACITADO (#DE
contribuyan al desarrollo ) MARZO | JUNIO |OCTUBRE| DICIEMBRE | o
) de custodiay FUNCIONARIOS PUBLICOS X % DE director del establecimiento
humano en la reclusion de . (25%) | (50%) | (75%) (100%)
. . vigilancia CUMPLIMIENTO)
5 mujeres Pereira,
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" . . director del
Incentivar tanto para el personal de funcionarios como a los . . . . 3
_ ~ B B establecimiento, |nivel de accidentalidad del periodo RESPOMSABLE DELSISTEMAY
privados de |a libertad para mejorar ciertas conductas ) X X
. . talento humanoy sobre el semestre anterior ELDIRECTOR
inapropiadas .
6 lideres de proceso
mejorar la planta de personal penitenciario para el procesode | B o B B ~ o
o ) ) o inisterio de justiciajumero de funcionario/numero de PPL X X director del establecimiento
resocializacion y reinsercion a la vida civil de las PPL.
7]
USPEC (UNIDAD DE
Disefiar, Construir y mejorar los establecimientos para SERVICIOS % de avance de obras segin . .
- . . . ) A X X director del establecimiento
optimizar eficazmente los procesos penitenciarios PENITENCIARIOS Y |planeacion anual de mejoras de las
8 CARCELARIOS) instalaciones del establecimiento
ANEXO E. MATRIZ DE PARTES INTERESADAS
CLASIFICACION | PARTE INTERESADA
PARTE DEFINICION o
NECESIDADES EXPECTATIVAS ESTRATEGIAS SEGUIMIENTO
TSI INTERESADAS
Permanencia funcionario ' Contar con la asistencia minima de un [Realizar gestidn documental ante la'Mensual hasta lograr el
responsable de SST funcionarios de planta o contratista |direccion nacional de la necesidad | objetivo.
encargado los 12 meses del SST, para |requerida.
implementar los lineamientos
establecidos por Ley.
Lograr que los clientes internoy Realizar folletos de difusidny Cuatrimestral Asi: Abril,
i B Director del Cumplimiento de misiony externo estén comprometidos con el |pancartas ubicadas en sitios visibles 1agosto, Diciembre.
a Gerencia
establecimiento vision alcance de la mision y vision de la institucidn de ficil acceso.
establecidos en la institucidn.
Apoyo en el cumplimiento !Lograr el 100% de cumplimiento en la |Reuniones periddicas
de la ejecucion de los ejecucion de los objetivos de la (trimestrales) para seguimiento a ;
S —— . oa— | 5 ; ) Trimestral meses: Enero,
objetivos de la institucién. |institucidén. anes y aporte para la mejora
JETIve : ___|planes y aporte p . Abril, Octubre de 2,023
Gestion oportunade los  Cumplir en el 100% con los termino  |continua de los mismos. (Enero,
procesos pactados. Abril, Julio y Octubre de 2023)
Educacion continua Realizar convenios con L
L ) ) o ) Semestral: Diciembre y
Partes Capacitacion universidades publicas y privadas, -
ayo.
internas para formacidn profesional. ¥
Educacion continua Realizar convenios con o
. ) ) - . Semestral: Diciembre y
Partes Capacitacidn universidades piblicas y privadas, -
aya.
internas para formacidn profesional. v

Colaboradore
s

Personal
administrativo/
cuerpo de custodia
y vigilancia/ PPL

Dotacidn

Necesaria para cada drea o trabajo

Crear comité de seguimiento
encargado de verificar la entrega de
dotacién y de recoger las

Trimestral: Marzo, Junio y
Septiembre.

Buen clima laboral

horarios,
resaltar el

Cumplimiento  de
respeto, confianza,
esfuerzo realizado.

Realizar encuentro de bienestar
social con los colaboradores,
enfocado en la ejecucion de un plan

Semestral: Febrero -
Agosto.

Recursos y equipos

asignacién presupuesto para suplir
necesidades generales en los
puestos de trabajo

Realizar gestion documental ante la
direccion nacional de la necesidad
requerida.

Mensual hasta lograr el
objetivo.

Reinduccion en
Procedimientos definidos

que todo el personal conozea los
procedimientos
especificos para cada drea

Programas de capacitacion
realizados por ARL

Cuatrimestral Asi: Abril,
agosto, Diciembre.

Sistema de gestidn de
Seguridad y salud en el
trabajo

profesional con licencia en 55Ty la
aplicacidn de

normatividad

Realizar gestion documental ante la
direccion nacional de la necesidad
requerida.

Mensual hasta lograr el
objetivo.

Clientes

Familiares

aricitantac dal DD

Servicio oportuno y de
calidad

Agilidad en los tramites sin
dilataciones.

Personal capacitado y suficiente
para atender las solicitudes y
necesidades del cliente

Semestral: Enero - Junio
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Servicio oportuno y de

Agilidad en los tramites sin

Personal capacitado y suficiente
para atender las solicitudes y

Semestral; Enero - Junio

. calidad dilataciones. necesidades del cliente
. Familiares
Clientes .
visitantes del PPL = = = = = —=
Orientacidn al cliente ante Que el 100% de los clientes conozcan (Realizar folletos de difusién y Semestral: Febrero -
situaciones de emergencia !las situaciones de emergencia que se |pancartas ubicadas en sitios visibles | Agosto.
puedan presentar. de la institucidn de facil acceso.
Empresas de Orientacion al proveedor |Que el 100% de los Proveedores Realizar folletos de difusién y Semestral: Febrero -
suministros de ante situaciones de conozcan las situaciones de pancartas ubicadas en sitios visibles Agosto.
Proveedores alimentos, emergencia emergencia que se puedan de la institucidn de fécil acceso.
mantenimiento, presentar. Charlas previas. Dejar claro en el
telefonia. USPEC ~nntEatods claicida da A aerancin
Vecinos y Medio |Ambiente sanoy seguro Que el ciudadano cercano a la Campafias en los vecindarios Trimestral: Marzo, Junio y
Partes externas Ambiente. institucidn se siente seguro dentro aledafios dirigidas por los Septiembre.
. de la comunidad. funcionarios.
Comunidad S — =
Disminuir las basuras o Reducir en un 70% las basuras o
contaminacidn contaminacidn
aledafiaala zona aledafiaa la zona
Policia Nacional, Cumplimiento de Mantener una comunicacién
alcaldia, legislacion vigente para la asertiva en caso de situaciones de
procuraduria, actividad. seguridad y emergencia
Entidades

entidades adscritas

Mantener el cumplimiento de

Capacitaciones di as dentro del

Semestral: Febrero -

P e . - . PP . P
Empresas de Orientacién al proveedor |Que el 100% de los Proveedores Realizar folletos de difusiony Semestral: Febrero -
suministros de ante situaciones de conozcan las situaciones de pancartas ubicadas en sitios visibles | Agosto.
Proveedores alimentos, emergencia emergencia que se puedan de la institucion de facil acceso.
mantenimiento, presentar. Charlas previas. Dejar claro en el
telefonia. USPEC P e EP Y A de o armancin
Vecinos y Medio |Ambiente sano y seguro Que el ciudadano cercano a la Campafias en los vecindarios Trimestral: Marzo, Junio y
Ersmemes Ambiente. institucion se siente segura dentra aledafios dirigidas por las Septiembre.
Comunidad de la comunidad. funcionarios.
Disminuir las basuras o Reducir enun 70% las basuras o
contaminacidén contaminacién
aledafia a la zona aledafia a la zona
Policia Nacional, Cumplimiento de Mantener una comunicacion
alcaldia, legislacion vigente para la asertiva en caso de situaciones de
procuraduria, actividad. seguridad y emergencia
Entidades entidades adscritas Mantener el cumplimiento de

Gubernamentale

Ia legislacién y la normatividad legal

s Justicia y ministerio dentro de los procesos establecidos
del trabajo en el establecimiento.
ARL, EPS

Capacitaciones dirigidas dentro del
programa de capacitacién

Semestral: Febrero -

Agosto.

PLAN DE TRABAJO

o 5 _ i § 15 Fecka 2 Respursable de la
LI Bes emdtices || 12 Bhjetive del Be Temdtica || 13 Crierios de compliniens 14 Actvidades . 17 Dracida de la actividad (dias) o ler Semesie 2o Semeste
Establecer el responsable del SG-55T de.
acuerdo son los ofiterios definidos enla At | g ogn
1 | Resaiucién b 0312 de 209 (MNTRAEAID) || (HOMER || 300323 Sggu”f_‘;dts"'”d Humana (ERON)
y I Circular 00 del 2013 (INFEC] enelTrabaie.
y [eieearel prespuest pra RS N D A
ueron asignadas. . Humana [EFON)
. Verificar I3 atliacian al Sistema General d
Dar cumplimienta 3 Riesgos Laborales de los servidores respansable || i
losrequisitos | 5 piblicos, judicantes, 010123 || 3041223 Sequridady Salud ‘H'” i E‘:D';"
legales vigentes practicantes.estudiantes , contratistas, enel Trabajo, uman )
1 'E‘“‘?d"‘a:“ Dlﬂg subcontratistas y proveedares.
Segicacy sl Conformar & COPRSST de s0uerdo con lo
eneltiabaoy de - ’
p establecido en la Guia Parala
straindole Conformation y Sequimiento Dl responsable | g de Gestidn
lisabi e 2 i .
splostles 4 1 copassT.PATH&0z wersionaficisl || THIVEE | B2 SeauridadySaid | mana [EFOH)
[isclusion] y Resalusidn i 6073 de 2018 enel Trabaio.
(MFEC]
Conformar el Comité de Convivencia de recponzable
acuerdo con o establecido enla Resolucisn . Area de Gestidn
5 N 002823 de 201 4 000452 de 2020 || CTOVER | 30922 5““”;’;"15“""’ Humana (ERON)
P en el Trabaio,
Imnlementar [z artividades de canaritacidn




Implementar a5 actividades de eapacitacién
promaciény prevencidn PyP definidas en el
FIGA, (i) manual paralaimplementacion del
plan Institueional de gesticn ambiental, FIv-
TP-1, il Manual para la elabaracién del
plan emergencias, PA-THMOZ, (i) Flan
estiategico de sequidad vial FA-LA-FNOL

respansable

. Area de Gestion

1 o0+-23 || 30-2:23 Sequridad y Salud
Jos programas de Ausentisma labaral par Eg” . T'a“ba U Humana ERON)
causamédics, PA-TH-PRUS, entorna e
laboral saludable PA-TH-PFRil4 y
Prevensicn de consuma de tabao, aloshal
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