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RESUMEN

En el presente trabajo se puede apreciar el proceso de implementacion de un sistema de
gestion integrado en una organizacion perteneciente al rubro de servicios; donde dicha
implementacion fue realizada a través del ciclo PHVA dando lugar a la elaboracion de:
politicas, planes, programas, procedimientos, formularios y otros documentos
necesarios para dar cumplimiento a los objetivos y metas planteados por la alta
direccidn; estos documentos han sido detallados de acuerdo al esquema de la norma de
calidad 1SO 9001:2008; ademas se ha descrito el proceso de certificacion que la
organizacion afrontd con una empresa certificadora local. Finalmente se realizd la
evaluacion de eficiencia de la implementacion del sistema de gestion integrado en la
organizacion a traves de la evaluacion del cuarenta por ciento de los proyectos en los

cuales se realizo la implementacion.

Palabras claves: organizacion, sistema integrado de gestion, implementacion,

certificacion.
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ABSTRACT

In this work we can appreciate the process of implementing an integrated management
system in an organization belonging to the services sector; where said implementation
was carried out through the PHVA cycle leading to the development of: policies, plans,
programs, procedures, forms and other documents necessary to comply with the
objectives and goals set by senior management; These documents have been detailed
according to the scheme of the quality standard ISO 9001: 2008; in addition, the
certification process that the organization faced with a local certifying company has
been described. Finally, the evaluation of the efficiency of the implementation of the
integrated management system in the organization was carried out through the

evaluation of forty percent of the projects implemented.

Keywords: organization, integrated management system, implementation, certification.
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I. INTRODUCCION

¢Cuadl es la diferencia que percibe un cliente entre dos organizaciones del mismo rubro,
potencialmente rentables y con una similar oferta de productos?,;Qué factor o elemento
podria inclinar la balanza ante una licitacién planteada por un cliente con estandares

altos en cuanto a calidad, seguridad y medio ambiente?.

En la actualidad el entorno competitivo en el que operan las empresas en el Peru exige
que estas direccionen sus esfuerzos a una oferta de productos o servicios con calidad y
si bien es cierto cada organizacion se auto gestiona de la manera mas conveniente y de
acuerdo a los requisitos planteados por el cliente, el estado o cualquier otra
consideracion existente; no siempre esta gestion es arménica en todos los aspectos de la
organizacion, dejando una brecha abierta entre: aquellos que deben ejecutar la gestion
del producto, que es en si mismo la razon de ser de la organizacién, los trabajadores
que son quienes generan el producto y el entorno en el cual se desarrollan y del cual

obtienen sus recursos.

El sistema integrado de gestion es un compendio de normas con estandares
internacionales que una organizacion decide seguir de manera voluntaria, de esta
manera garantiza automaticamente la calidad del producto que esta generando, asi como
controla los riesgos ambientales y de seguridad y salud ocupacional; simultaneamente
brinda seguridad a quienes interactian con la organizacion respecto al cumplimiento de
dichos requisitos. Convirtiéndose en una herramienta Gtil y necesaria para aquellos que
deben direccionar la organizacion a través de una gestion integrada de calidad,

seguridad y salud ocupacional y medio ambiente.

Respecto a la Organizacidon se debe mencionar que pertenece al sector de servicios;
brindando servicios de Consultoria de Ingenieria, especializada en Supervision de Obra,

elaboracién de Estudios de Factibilidad y Pre Factibilidad y Gerenciamiento de Obras,



es importante aclarar que los productos de esta organizacion son los informes o estudios
generados periddicamente o de manera definitiva; los procedimientos asi como el
nombre de la organizacion se mantendran en reserva a pedido de la Alta Direccion.

El proceso de planificacion inici6 con el deseo manifiesto y expreso de la Alta
Direccidn de querer contar con un Sistema de Gestion que optimice el funcionamiento
de la Organizacion y simultdneamente brinde garantia del Producto entregado al
Cliente, plantedndose la necesidad de implementar un SIG basado en las normas: 1SO
9001:2008, 1SO 14001:2004 Y OSHA 18001:2007, cuyos requerimientos llevaron a la
elaboracion de procedimientos y formatos, que han sido organizados de acuerdo a la
norma de calidad. Adicionalmente la Alta Direccion manifesté los lineamientos que la
organizacion desea seguir, dando lugar a la elaboracién de las Politicas que se veran
reflejadas en los objetivos, metas, planes y programas, los que seran medibles y

evaluados periodicamente.

Para la implementacion del SIG realizada se ha utilizado la metodologia del ciclo de
PHVA elaborada por W. Deming en la cual se establece la mejora continua como
principio para la implementacion y evolucion del SIG, donde es l6gico asumir que en la
etapa elaboracion e implementacion inicial del SGI quedaran elementos por mejorar,
los que posteriormente seran identificados por auditorias e indicadores, dando lugar a la
planificacion del cambio o mejora(P), ejecucion de lo planificado (H), verificacion de la
eficacia y eficiencia de los cambios (V) y revision de la mejora por la Alta Direccion

como parte de la mejora continua (A).

Finalmente se debe de tener en cuenta que la implementacion de las normas: 1SO
9001:2008, 1SO 14001:2004 Y OSHA 18001:2007 es de caracter voluntario, reflejando
la buena disposicion de la Organizacién a realizar las mejoras que se consideren
necesarias a fin de cumplir con las expectativas de los clientes y de marcar la diferencia
dentro del mercado nacional e internacional posicionandose como una empresa
competitiva capaz de cumplir con elevados estandares de Calidad, Seguridad y salud en

el Trabajo y Medio Ambiente.



1.1. OBJETIVO GENERAL

Realizar la evaluacion del proceso de implementacion y certificacion del Sistema
Integrado de Gestion basado en las normas: 1SO 9001:2008, ISO 14001:2004 Y OSHA
18001:2007; en el Peru.

1.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Elaborar un manual de implementacion de un Sistema Integrado de Gestion
basado en las normas normas: 1SO 9001:2008, 1SO 14001:2004 Y OSHA

18001:2007, aplicable a una empresa de servicios.

e Describir los procedimientos necesarios para la implementacion un Sistema
Integrado de Gestion que cumplan con los requisitos de las normas: 1SO
9001:2008, 1SO 14001:2004 Y OSHA 18001:2007 y la legislacion peruana

aplicable.

e Describir el proceso de certificacion de un Sistema de Gestion por una

empresa certificadora.



Il. REVISION BIBLIOGRAFICA

El sistema integrado de gestién hace su aparicién en Sudamérica en la década de los
noventa a través de las normas ISO y OSHAS 'y a pesar de haber transcurrido mas de
dos décadas el Peru cuenta solo con el 2% de certificaciones otorgadas a nivel
sudamericano, en contraposicién de un significativo 36% en Brasil o un 29% en
Colombia (ISO Survey 2014).

2.1. REFERENCIAS NORMATIVAS

El Sistema Integrado de Gestion (SIG) de la organizacion, ha sido disefiado y

desarrollado de acuerdo con las normas internacionales:

e [SO 9001 Sistemas de Gestion de la Calidad — Requisitos
e [SO 14001 Sistemas de Gestion Ambiental — Requisitos
e OHSAS 18001 Sistemas de Gestidn de Seguridad y Salud En el Trabajo —

Requisitos

2.2. ABREVIATURAS

Dentro del contexto del Manual podran utilizarse las siguientes abreviaciones:
SIGLA NOMBRES

SIG Sistema Integrado de Gestion

CSGl Comité del Sistema de Gestién Integrado
RD Representante de la Direccion

DI Estudios y Disefios

SP Supervisién

GP Gerencia de Proyectos



SGCP Gerencia de Sistema de Gestion y Control de Proyectos

AF Departamento de Administracion y Finanzas

GTIC Gerencia de Tecnologia de la Informacién y comunicaciones
GC Gerencia Comercial

LGC Laboratorio Geotécnico y de concreto

2.3. TERMINOS DE REFERENCIA

Segun las normas ISO 9001:2008, ISO 14001:2004 Y OSHA 18001:2007, se ha

definido los siguientes términos:

Accion Correctiva (AC): Accion tomada para eliminar las causas de una No
Conformidad detectada u otra situacion no deseable. La accion correctiva se toma para
evitar que algo vuelva a producirse, requiere de un analisis de la causa que origina la No
Conformidad, su eliminacién, sera la unica forma de asegurar que no vuelva a

presentarse.

Accion preventiva (AP): Accién tomada para eliminar las causas de una No
Conformidad potencial u otra situacion potencialmente no deseable. La accién

preventiva se toma para evitar que algo suceda.

Aceptabilidad: Es el resultado de la evaluacion del nivel de riesgo de un peligro que
puede ser aceptable o No aceptable de acuerdo a los niveles establecidos por la

organizacion.

Analisis de Trabajo Seguro (ATS): Herramienta para identificar peligros, aspectos
ambientales y evaluacion de Riesgos e Impactos Ambientales” de una tarea. Puede ser

un control operacional de la Matriz IPER.

Area: Dentro de los documentos de la organizaciéon donde se hace referencia a “Areas”

se estan especificando “Gerencias, Departamentos y LGC”.



Aspecto Ambiental: Elemento generado como resultado de la ejecucion de las
actividades o servicios de la organizacion que pueden interactuar positiva 6

negativamente con el Medio Ambiente.

Auditoria: Proceso sistematico, independiente y documentado para obtener evidencias
de la auditoria y evaluarlas de manera objetiva con el fin de determinar el grado en que

se cumplen los criterios de auditoria.

Calidad: Grado en el que un conjunto de caracteristicas inherentes cumple con los

requisitos.

Capacidad: Aptitud de una organizacion, sistema o proceso para realizar un producto

que cumple los requisitos para ese producto.

Cliente: Organizacién o persona que recibe un producto.

NOTA El cliente puede ser interno o externo a la organizacion.

Competencia: Aptitud demostrada para aplicar los conocimientos y habilidades.

Consecuencia: Potencial efecto generado por el riesgo o impacto ambiental en base
Juicio Experto de los que elaboran la Matriz IPER y controles operacionales

implementados.

Control Operacional: Son aquellas medidas aplicadas a los Aspectos Ambientales o
Peligros Identificados para una actividad, con el objetivo de prevenir, minimizar,

controlar, monitorear, trasladar o eliminar los Impactos y/o Riesgos.

Correccion: Accion tomada para eliminar una no conformidad detectada.

Emergencia: Evento no deseado que puede causar dafio sobre la vida, el patrimonio y

el medio ambiente ocasionado por la ocurrencia de un evento de Riesgo y/o un Impacto



Ambiental significativos, derivado de un fendmeno natural o accidentes de trabajo que
altere el normal desenvolvimiento de las actividades de la zona afectada. Una
emergencia requiere de controles adicionales, uno de los cuales puede ser un Plan de

Contingencias.

Enfoque al cliente: Las organizaciones dependen de sus clientes y por lo tanto deberian
comprender las necesidades actuales y futuras de los clientes, satisfacer los requisitos de
los clientes y esforzarse en exceder las expectativas de los clientes.

Enfoque de sistema para la gestion: Identificar, entender y gestionar los procesos
interrelacionados como un sistema, contribuye a la eficacia y eficiencia de una

organizacion en el logro de sus objetivos.

Entregable. Toda informacion entregada al Cliente debidamente revisada y verificada,

ue incluye memorias, planos, videos, CD’s, etc.
2 2 2

Evaluacion de Impactos Ambientales: Proceso seguido para estimar el nivel de

Impacto de un Aspecto Ambiental a fin de decidir si éste es Significativo o no

Evaluacion de Riesgos: Proceso seguido para estimar el nivel de Riesgo de un peligro

0 aspecto ambiental a fin de decidir si este es aceptable o no.

Impacto Ambiental: Cualquier cambio en el medio ambiente, sea adverso o
beneficioso, resultante de manera total o parcial generado por los aspectos ambientales

derivados de las actividades o servicios de la Organizacion.

Impactos Ambientales Significativos: Aquel Impacto Ambiental cuyo nivel de

impacto ha sido evaluado como Significativo (para el medio ambiente).

Incidente: Suceso o sucesos relacionados con el trabajo en el cual ocurre o podria haber

ocurrido un dafo, o deterioro de la salud (sin tener en cuenta la gravedad), o una



fatalidad.

Involucrados o Partes Interesadas: Son los individuos y/u organizaciones, que estan
activamente involucradas en los Servicios que ejecuta la Organizacidn 6 cuyos intereses
pueden verse afectados como resultado de la ejecucion de nuestros servicios, ellos
también pueden ejercer influencia sobre los mismos y sus resultados. Entre otros
tenemos:(Clientes, propietarios, personal de la organizacion, proveedores, bancos,
socios, la sociedad, comunidades involucradas, entidades gubernamentales, etc.)

Lugar o Evento: Situacién, momento o lugar donde se genera el aspecto ambiental o se
expone al peligro identificado.

Matriz IPER: Herramienta para identificar los peligros o aspectos ambientales de un

proceso y evaluar sus Riesgos e Impactos Ambientales”.

Medio Ambiente: Entorno en el cual una organizacion opera, incluyendo el aire, el
agua, la tierra, los recursos naturales, la flora, la fauna, los seres humanos y sus

interrelaciones.

Mejora Continua: Actividad recurrente para aumentar la capacidad para cumplir los

requisitos.

Nivel del Impacto Ambiental (NIA): Cuantificacién del Impacto Ambiental asociado a

la actividad. Se calcula multiplicando Probabilidad (P), Severidad (S).

Nivel del Riesgo (NR): Cuantificacion del Riesgo asociado a la actividad. Se calcula
multiplicando Probabilidad (P) y Severidad (S).

Observaciones Técnicas: Son desviaciones detectadas en las partes constitutivas del
proceso de revision, verificacion y/o validacion (interna y del cliente) de los entregables

del servicio.



Organizacion: Conjunto de personas e instalaciones con una disposicion de

responsabilidades, autoridades y relaciones.

Peligro: Situacion o caracteristica intrinseca de algo capaz de ocasionar dafios a las

personas, equipos, procesos y ambiente.

Plan de Respuesta ante emergencias: Conjunto de informacién y actividades
planificadas para poder responder las potenciales emergencias identificadas en las

diferentes sedes, proyectos y servicios que presta la organizacion.

Probabilidad (P): Posibilidad de ocurrencia de un incidente relacionado con el peligro
0 aspecto ambiental identificado.

Proceso: Conjunto de actividades mutuamente relacionadas o que interactuan, las
cuales transforman elementos de entrada en resultados.
NOTA: Los elementos de entrada para un proceso son generalmente resultados de

otros procesos.

Producto: Se define entonces como “resultado de un conjunto de actividades
mutuamente relacionadas o que interactian, las cuales transforman elementos de

entrada en resultados”. Resultado de un proceso.

Proyecto: Proceso Unico consistente en un conjunto de actividades coordinadas y
controladas con fechas de inicio y de finalizacién, llevadas a cabo para lograr un
objetivo conforme con requisitos especificos, incluyendo las limitaciones de tiempo,
COStO Y recursos.

NOTA: En algunos proyectos, los objetivos se afinan y las caracteristicas del

producto se definen progresivamente segln evolucione el proyecto.

Requisito: Necesidad o expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria.



Revision. Actividad emprendida para asegurar la conveniencia, adecuacion y eficacia
del tema objeto de la revision, para alcanzar unos objetivos establecidos. La revision

puede incluir también la determinacion de la eficiencia.

Riesgo: Probabilidad de que un peligro se materialice en determinadas condiciones y

genere dafios a las personas, equipos y al ambiente.

Riesgo no Aceptable: Aquel riesgo cuyo nivel de riesgo ha sido evaluado como no

aceptable (intolerable).

Severidad (S): Cuantificacion del potencial dafio generado por el peligro y/o aspecto

ambiental en caso de presentarse un incidente.

Significancia: Es el resultado de la evaluacion del nivel de Impacto Ambiental de un
Aspecto Ambiental que puede ser Significativo o No Significativo de acuerdo a los

niveles establecidos por la organizacion.

Sistema de gestion: Sistema para establecer la politica y los objetivos y para lograr
dichos objetivos.

NOTA Un sistema de gestion de una organizacion podria incluir diferentes sistemas de
gestion, tales como un sistema de gestion de la calidad, un sistema de gestion financiera

0 un sistema de gestion ambiental.

Validacion. Confirmacion mediante el aporte de evidencia objetiva de que se han

cumplido los requisitos para una utilizacion o aplicacion especifica prevista.

Verificacion. Confirmacion mediante la aportacion de evidencia objetiva de que se han
cumplido los requisitos especificados. Consiste en la evaluacion final del servicio, a
nivel general, para asegurar que los requisitos de salida del mismo satisfacen los

requisitos de entrada.
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2.4. CONCEPTOS CLAVES

2.4.1. Sistemas Integrados de Gestién (SIG)

Un sistema de gestion integrado es una herramienta estratégica administrativa que se
debe planificar teniendo como base una politica establecida, implementada, revisada
continuamente y periédicamente por la alta direccién. Debe proporcionar indicaciones
efectivas para las actividades de una organizacion, tanto en forma proactiva como en

respuesta a los cambiantes factores internos y externos.

2.4.2. Enfoque basado en procesos

Un resultado deseado se alcanza mas eficientemente cuando las actividades y los

recursos relacionados se gestionan como un proceso.

Cualquier actividad, o conjunto de actividades, que utiliza recursos para transformar
elementos de entrada en resultados puede considerarse como un proceso. Para que las
organizaciones operen de manera eficaz, tienen que identificar y gestionar numerosos
procesos interrelacionados y que interactian. A menudo el resultado de un proceso
constituye directamente el elemento de entrada del siguiente proceso. La identificacion
y gestion sistematica de los procesos empleados en la organizacion y en particular las
interacciones entre tales procesos se conoce como “enfoque basado en procesos”. (I1SO,
Secretaria General, 2005).

El enfoque basado en procesos parte de la idea de que “las empresas son tan eficientes

como lo son sus procesos” (Miguel, 2000)

Tipos de procesos:
e Procesos de realizacion.
e Procesos de medicion, analisis y mejora.

e Procesos para el manejo de recursos.

11



e Procesos para la direccion de una organizacion.

Mejora continua del sistema de
gestion de la calidad

Responsabilidad
[ e . I de la direccién

4

Clientes

Gestién de los
recursos

Entradas

) SP. s

-] Reakzacdn,

vt I

A\

Medicion analiss
y mejora

Figura 1: Enfoque basado en procesos
FUENTE: La organizacion (2017).

i :
: — : Q__/
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Producto

Salidas

Clientes

2.4.3. Elciclo de Deming (PHVA): Planificar, Hacer, Verificar y Actuar

El ciclo PHVA es la base de la Gestion, las actividades de Control de Calidad giran en
torno a él. Es un instrumento fundamental para la administracion de los procesos, en el

mantenimiento y mejoramiento continuo de su desempefio y por consecuencia de los

resultados del area o de la empresa.

El modelo basico de un sistema de gestion HSE esta descrito como un proceso de cinco

etapas, caracteristicas principales son las siguientes:
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Actuar: tomar accionas Planificar: establecer
para mejorar las objetivos v procesos
continuaments i ReCcesanos para

desempeno de los consequir los
procesos, A P resultadas.
Verificar: realizar V H Hacer:

€| sequimiento vy la implamentar
medicion de procesos los procesos.,
¥ productos

Figura 2: Ciclo de Deming PHVA
FUENTE: La organizacion (2017).

Planificacion (PLANIFICAR)

La organizacion debe elaborar un plan, que incluya los objetivos, metas y
programas, para cumplir con su politica definida. En el Sistema de Seguridad y
Salud Ocupacional, la identificacion de los peligros y la evaluacion de los
riesgos para la Seguridad y la Salud Ocupacional que tiene la organizacion. En
el Sistema de Gestion de Medio Ambiente, la identificacion y evaluacion de los

aspectos ambientales de la organizacion.

Implementacion y Operacion (HACER)

Para una implementacion efectiva, la organizacion debe identificar las
capacidades y los mecanismos de apoyo necesarios para lograr su politica, los
objetivos, metas y programas. La implementacion incluye la introduccion de
sistemas para el control operacional de los peligros identificados en la etapa de

planificacion y los aspectos ambientales.

Verificacion y Accion Correctiva (VERIFICAR)
La organizacién debe medir, monitorear y evaluar su rendimiento con respecto al
medio ambiente y seguridad y salud ocupacional. La organizacion debe tomar

las medidas para corregir las desviaciones y las no-conformidades.
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e Revision de la Administracion (REVISAR)
Una organizacion debe revisar y mejorar continuamente su Sistema de Gestion

Integrado, con el objetivo de mejorar su rendimiento general.

2.5. EVALUACION DE RIESGOS Y ASPECTOS AMBIENTALES

La evaluacién de los riesgos laborales es el proceso dirigido a estimar la magnitud de
aquellos riesgos que no hayan podido evitarse, obteniendo la informacién necesaria para
que la empresa se encuentre en condiciones de tomar decisiones apropiadas sobre la
necesidad de adoptar medidas preventivas y en tal caso definir el tipo de medidas a
adoptarse. (Figallo, 2016). De la misma manera se ha asumido el mismo tipo de
metodologia para la evaluacion de aspectos ambientales.

2.5.1. Metodologia para la Evaluacion de Riesgos y Aspectos Ambientales

Segun M&M, en su publicacion de analisis de riesgos, existen riesgos asociados con
cualquier actividad, pero no se pueden evaluar hasta no haberlo identificado

correctamente.

La identificacion implica:
e ldentificar consecuencias indeseadas especificas
e ldentificar las caracteristicas de los materiales, sistemas, procesos, etc; que

pudieran producir dichas consecuencias.

La identificacion, el analisis y la evaluacion de riesgos permiten definir objetivos y
priorizar acciones en materia de control de peligros dentro del ambiente de trabajo. Asi
tenemos que el diagnostico de las condiciones de riesgo es requisito para:

e Desarrollar un programa de seguridad y salud en el trabajo.

e Planificar la identificacion de peligros y la evaluacion y control de riesgos.

¢ Planificar y aplicar directrices referentes al SIG

e Realizar adecuadamente la gestion del riesgo
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Tipos de Analisis de Riesgos

Meétodos Cualitativos

El analisis cualitativo emplea formas o escalas descriptivas para describir la magnitud

de las consecuencias potenciales y la posibilidad de que estas consecuencias ocurran. Su

objetivo es identificar riesgos, efectos y causas; este método se emplea cuando:

Los Métodos cualitativos para el Analisis, mas utilizados son:

Panorama de factores de Riesgos.

Anédlisis Histdrico de Riesgos.

Listas de Chequeo.

Analisis de seguridad en el trabajo (ATS).

Andlisis de Modos de fallos y sus efectos (FEMA).

HAZOP.

Arbol de Fallos (FTA).

Arbol de Sucesos (ETA).

Anaélisis de Causas y Consecuencias (ACC).

Método A — B — C: priorizacion directa de riesgos Altos, Medios y Bajos.
Método Binario: Se basa en matrices de severidad y probabilidad, expresada

en forma de frecuencia o factibilidad de que se produzcan los dafios.

Probabilidad x Consecuencia  [Em Riesgo

[ S——
Severidad |
Baja Ligeramente | Dafiino Extremadamente
B Dadiino LD D Dadiino ED
| Riesgo
Media |Riesgo trivial | tolerable Riesgo
M [T 10 MO
Probabilidad Riesgo Riesgo
Alta tolerable Riesgo  importante|
A TO MO 1
Riesgo
Riesgo importante
moderado MO | I

Figura 3: Valoracion cualitativa, método binario.
FUENTE: Cisneros (2015).
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Meétodos Semicuantitativos

En el anélisis semi-cuantitativo se emplean indices globales de potencial de riesgo
estimado a partir de las estadisticas de organizaciones semejantes, es un método Util
para evaluar riesgos antes y después de modificaciones realizadas, entre procesos
diferentes ligados a un mismo producto y entre alterativas de disefio (ENISA, 2006).

Entre los métodos semi-cuantitativos mas utilizados tenemos:
e Analisis de riesgos con evaluacién intrinseca.
e Analisis de los modos de fallos, efectos y criticidad (FEMAC).
e Meétodo Dow: indice e fuego y explosion.
e Método de ICI.

Meétodos Cuantitativos
Segun Figallo los métodos cuantitativos emplean valores numericos, para las
consecuencias y probabilidad. Su objetivo es expresar en términos probabilisticos.

Entre los métodos cuantitativos mas utilizados tenemos:

e Anadlisis cuantitativo mediante arboles de fallos (FTA).
e Analisis cuantitativo mediante arboles de sucesos.
e Anadlisis cuantitativo de causas y consecuencias.

e Metodologia HAZOP: Esta metodologia sigue el siguiente proceso
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Tépico de

analisis Aislamiento / Separacién-
Parar Riesgo Sistemas de alivio--
Flujo Restriccio Procedimientos--
_Nivel | Limitacién| Causas Fvacuaciones-
T lmas posibles Consecuencias | Diues--
—Nada en el proceso,
~Poco ridad :
N Segu Medios de
Falla instalacion - Control
Falla operacional- ontro
Falta elemento Control- Actual Controles
Incendio/Explosion - Complementarios
Dafio Equipos-— Acciones
oot e e e | Prordadniv
—|  Administrativos-- . :
Mejorar Disefio-- ~Media de Riesgo

Figura 4: Ciclo de evaluacién cuantitativa.
FUENTE: La organizacion (2017).

Tanto los riesgos como los aspectos ambientales han de ser identificados, evaluados y
tratados segun la Figura 5, posteriormente a la gestion del riesgo se procede a reevaluar

el riesgo para asignar una nueva valoracion, segun la figura 6.

|
|
IDENTIFICACION DEL |
PELIGRO
| - PROBABILIDAD
I .- - FRECUENCIA
| 1 CONSECUENCIA
ESTIMACIGN DEL p ’II’
RIESGO 7
""" o | DEFINIR METODOLOGIA
DEBF? DEISARROLLAR v PREp—— i-- AAPLICAR — MATRIZ DE
UN PLAN: VALORACION DE __ ACEPTABLE ? | EVALUACION
-TERMINAR --- s *-- NO ACEPTABLE?
-TRATAR N ABLE? |
-TOLERAR l
-TRANSFERIR @) O ADMINISTRAR
GESTION DEL RIESGO LOS RIESGOS
RIESGO
S acepTaBLE

NO T
DEBO IMPLEMENTAR
«---- EL PLAN:

-MEDIDAS DE CONTROL DEL RIESGO

Figura 5: Gestion del Riesgo.
FUENTE: Figallo (2016).
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- DBSERVACIONES
DE TAREA |
|

Figura 6: Reevaluacion del Riesgo.
FUENTE: Figallo (2016).

2.5.2. Evaluacion De Riesgos

La evaluacion del riesgo es esencial para determinar la criticidad de la exposicion a
pérdidas y asignar prioridad para la accion (ENISA, 2006). Las tres variables utilizadas

con mayor frecuencia en la evaluacion son:

e Gravedad - Si la exposicion llegara a resultar en pérdida, ¢qué tan severa
seria, probablemente, dicha pérdida?

e Frecuencia - ¢Con qué frecuencia esta las personas, los equipos, los
materiales o el ambiente expuestos al riesgo?

e Probabilidad - Considerando todos los factores pertinentes personas, equipos,

materiales, ambiente, procesos - ;cuan probable es que ocurra la pérdida?

18



2.5.3. Gestion de Riesgos

Proceso que conduce al planeamiento y aplicacidn de politicas, estrategias, instrumentos
y medidas orientadas a impedir, reducir, prever y controlar los efectos adversos de
fendmenos peligrosos sobre la poblacidn, los bienes y servicios y el ambiente. Acciones
integradas de reduccion de riesgos a través de actividades de prevencién, mitigacion,
preparacion para, y atencion de emergencias y recuperacion post impacto (ENISA,
2006).

La administracion de riesgos busca establecer el contexto, identificar, analizar, evaluar,
tratar y comunicar los riesgos asociados a una actividad. Con una buena administracion

de riesgos se consigue alcanzar los objetivos marcados y hacerlo a un menor costo.

Requerimientos De La Administracion De Riesgos

POLITICA DE ADMINISTRACION DE RIEGOS
Definicion por parte de la organizacion de una Politica de Administracion de Riesgos

documentada, incluyendo objetivos y el compromiso de la direccion.

COMPROMISO DE LA GERENCIA
e Se ha establecido, implementado y mantenido el sistema de administracion de
riegos.

e Sereporta a la gerencia el desempefio del sistema para su revision.

RESPONSABILIDAD Y AUTORIDAD
Definirse y documentarse la responsabilidad, autoridad e interrelaciones del personal

que realiza y verifica el trabajo que afecta a la administracion de riegos.

RECURSOS

La organizacién debe identificar los recursos necesarios y proveer los mismos.
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CAPACITACION EN LA METODOLOGIA
Definido el equipo humano responsable de la administracion de riesgos, debe
capacitarse a sus integrantes en la metodologia aplicada.

REVISION DEL SISTEMA
Revision del sistema de administracion de riesgos a intervalos definidos, con el objeto
de asegurar su conformidad y efectividad
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I1l. MATERIALES Y METODOS

3.1. MATERIALES

Los materiales utilizados para la realizacion del presente trabajo monogréfico fueron los
siguientes:

e Equipo de computo.

e Informacion de la organizacion.

e Normas: 1SO 9001:2008, 1SO 14001:2004 Y OSHA 18001:2007.

3.2. METODOLOGIA

Para realizar el proceso de implementacion y posterior certificacion del sistema
integrado de gestion, se analizé la informacion de la organizacién, recursos humanos y
materiales y normativa aplicable a través del establecimiento de una la linea base;

poniendo los resultados en conocimiento a la Alta Direccion.

Posteriormente la Alta Direccion definié su deseo de implementar un sistema Integrado
de Gestion para mejorar sus procesos, reducir sus pérdidas y mejorar la relacion con el
cliente, plantedndose la implementacion de las normas 1SO 9001:2008, 1SO
14001:2004, OSHA 18001:2007.

Se tomoO en cuenta la mision, vision, legislacion aplicable y requerimientos de las
normas: 1SO 9001:2008, SO 14001:2004, OSHA 18001:2007, para generar la Politica
de Seguridad y Salud en el Trabajo, Politica Medio Ambiental y la Politica Integrada.

Para lograr el cumplimiento de las Politicas se plantearon objetivos y metas, los que
seran alcanzados mediante la ejecucion de planes y programas elaborados con dicho

objetivo.
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Finalmente se generaron procedimientos que explican la manera adecuada de ejecutar

los procedimientos, las medidas a tener en consideracion, etc.

* Desicion y compromiso de la Alta Direccion.

 Diagnostico inicial (linea base).

« Establecimiento del SGI

.
e Documentacion del SGI.
Etapa 4 )
8
 Implementacion del SGI.
J
N\
« Mantenimiento del SGI.
Etapa 6 )
8
 Revision y mejora del SGI.
J
)
« Auditorias.
Etapa 8 y,

Figura 7: Flujo grama de la metodologia de trabajo.
FUENTE: Elaboracion propia (2017).
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IV. DESARROLLO DEL TEMA

4.1. GENERALIDADES DE LA ORGANIZACION

La organizacién es una firma privada peruana de ingenieria de consulta, con un
merecido prestigio adquirido a través del desarrollo exitoso de complejos proyectos de

ingenieria multidisciplinarios, cuya operacion se inicié en 1972.

Su alto nivel técnico, experiencia y capacidad empresarial se reflejan en el desarrollo de
maltiples servicios de consultoria, tales como estudios, disefios, supervisiones de
montaje y obras, gerencia de proyectos, gerencia de construccion, inspecciones en

fabrica, estudios ambientales, etc. La estructura de la organizacion es la siguiente:

DIRECTORIO

‘ PRESIDENTE ‘

DIRECTOR
GERENTE GENERAL

VICEPRESIDENTE
EJECUTIVO

GERENCIA DE TECNOLOGIA
DE LA INFORMACION
COMUNICACIONES

GERENCIA LEGAL

AUDITORLA INTERNSY

SEGURIDAD ¥ SALUD
EN EL TRABAJO

|

GERENCIA COMERCIAL

|

GERENGCIA CENTRAL DE
[a]

GERENCIA CENTRAL DE
AOMINISTRAGION Y FINANZAS

GERENCIA DE
RECURSOS HUMANOS

|

IDENTIRGAGION ¥ ot
cen SISTEMA DE GESTION Y CESTION ¥ BIENESTAR SOC
‘ :Ei;HFCLL:\ DE }»{ MARKETING & DISEND TRAMEPOATES ENERGIA ELECTRICA ‘ ‘ CONTABILIDAD CONTROL DE PROVECTOS| | D=sammoLLo I»LI\.'ANC}“‘ BIENEETAR SOCIAL
s0F HIDRALILICA E = FACTURAGION Y COMPENSAGIONES ¥
SAPORTE COMERCIAL ‘ SANEAMIENTD IRRIGAGIONES ‘ ‘ SaLoTECA COBRANZAS REMUNERAGIONES

ASUNTOE AMBIENTALES|

MINERIA E INDUSTRIA

AOMINISTRACION ¥

TESORERIA EINANZAS

FERROCARRILES

LEGTET PUERTDS

EDIFICACIONES Y
DEEARROLLO URBAMD|

—r— T —Tr T T
— 1 1 1 1

SALUD ‘

HIDROCAREURDE ¥
PETROGUIMICA

[ 1
GEOLOGIA, GEOTECHIA Y LABORATORIO GEOTECNICO
RIESCO SIsMICO ¥ OE CONCRETD

TOPDGRAFIA ¥ GEOMATICA

Figura 8: Organigrama de la organizacion
FUENTE: La organizacion (2017).



La organizacion cuenta con actividad en el Peru; especializada en estudios, disefio,
supervision de obra y gerencia de proyectos integrales en todas las &reas de la ingenieria
cuya sede principal es un moderno edificio de 7 pisos y oficinas contiguas totalizando
5000 m? en Lima. Dispone de una completa red de computo, con 600 computadoras
interconectadas, software avanzado de ingenieria, laboratorios, equipos topograficos,
flota de vehiculos, auditorio, entre otros ambientes, con todas las facilidades para el

desarrollo de la ingenieria.

Figura 9: Instalaciones de la empresa
FUENTE: La organizacion (2017).

4.1.1. Procesos de la Organizacion

La organizacién cuenta con multiples procesos que se interrelacionan para poder brindar

sus servicios a los clientes (ANEXO 1).

4.1.2. Servicios que brinda

Desde sus oficinas en el Per( la organizacion esta en capacidad de suministrar servicios
de consultoria en todas las areas de ingenieria, mediante la conformacion de equipos de
proyecto con los especialistas de su plantel, organizados de tal forma que cumplan con

los requerimientos de cada cliente, ofreciendo servicios integrales tales como:
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4.1.3.

Estudios preliminares y anteproyectos.

Estudios de planeamiento, prefactibilidad y factibilidad técnica y econémica.
Ingenieria basica, disefios a nivel definitivo, incluyendo especificaciones
técnicas y documentos de licitacion.

Ingenieria de detalle, a nivel de ejecucion.

Supervision de obras y de montaje de equipos e instalaciones.

Servicios integrales de gerencia de proyectos, incluyendo aspectos técnicos,
econdmicos y financieros.

Control general, adquisiciones, gerencia de construccion, inspeccion de
fabricacion, pruebas y puesta en servicio.

Estudios ambientales, impacto ambiental de obras de infraestructura, estudios de
remediacion ambiental.

Analisis geotécnicos, estudios de riesgo sismico, servicios de laboratorio
geotécnico y de concreto, levantamientos batimétricos.

Estudios tarifarios, gestion de servidumbre, asesoria especializada para procesos

de privatizacion, evaluacion de empresas y planes de desarrollo.

Principales clientes

La empresa tiene multiple clientes trabajando simultdneamente con organizaciones

gubernamentales y privadas, asi tenemos:
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Figura 10: Clientes de la organizacion
FUENTE: La organizacion (2017)

4.2. REQUISITOS GENERALES

En la organizacion se brinda servicios de consultoria en ingenieria que satisfacen los
requisitos y las expectativas de los involucrados en los diferentes servicios, asi como las
normas aplicables. En tal sentido la alta direccion ha visto por conveniente implementar
y certificar un Sistema de Gestion documentado e Integrado, alineado al cumplimiento
de las normas ISO 9001 Calidad, ISO 14001 Medio Ambiente y OHSAS 18001
Seguridad y Salud Ocupacional.

El objetivo de la implementacion de este Sistema Integrado de Gestidn es brindar
servicios de calidad, que satisfagan las expectativas de los clientes y otros involucrados
en el servicio, previniendo la contaminacion del medio ambiente y reduciendo los

riesgos a la seguridad y salud ocupacional del personal asociado a nuestros servicios.

El alcance que se ha determinado incluye los procesos de:

— Estudios, Disefio y Desarrollo de Ingenieria
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— Supervision de Obras

— Gerencia Proyectos de Ingenieria y de Construccion.

4.3. REQUISITOS DE LA DOCUMENTACION

4.3.1. Generalidades

El SGI establecido y documentado por la organizacion es especificado en el Reglamento
Interno: Base Documental del SGI.
Dentro de la cual los documentos se encuentran jerarquizados y clasificados segln la

estructura general que se muestra en el grafico siguiente:

VALORES

MANUAL DEL SGl,
POLITICAS INTERNAS

T

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS,
PROCEDIMIENTOS Y REGLAMENTOS

INSTRUCCIONES

\

REGISTROS

Figura 11: Base Documental
FUENTE: La organizacion (2017).
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4.3.2. Manual de la calidad

La organizacion ha establecido y mantiene actualizado el Manual del Sistema de
Integrado Gestion (SIG) que incluye:

e Elalcance del Sistema de Integrado Gestion (SIG),
e Referencia a los procedimientos documentados requeridos por el Sistema de
Integrado Gestion (SIG).

e Un Mapa de Procesos de la organizacion

4.3.3. Control de Documentos

Establecido para controlar los documentos, su elaboracion, revision, actualizacion,
aprobacion y distribucion, tanto de origen interno como externo; para el funcionamiento
del sistema integrado de gestion la organizacion ha establecido el procedimiento

documentado: CSGI-P-01 Control de Documentos, Datos y Registros del SIG.

Donde se ha establecido que el Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo revisara y
aprobara documentos de Seguridad y Salud en el Trabajo con una periodicidad maxima
de 2 afios, con la finalidad de asegurar su conformidad, vigencia, adecuacién y control
de los riesgos asociados al trabajo, asi como para evaluar la necesidad de realizar
cambios en el sistema, incluyendo la politica y objetivos especificos, de acuerdo a las
siguientes caracteristicas:

— Se modificaran los documentos cuando los procesos abarquen un accidente fatal.

— Las Politicas de Seguridad y Salud en el Trabajo se revisaran anualmente.

— Las matrices de ldentificacion de Peligros y Evaluacion de Riesgos seran

revisadas anualmente."

La revisién quedara registrada en las Actas de reunion de Comité de Seguridad y Salud
en el Trabajo. La responsabilidad de la difusién de los documentos del Sistema de
Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo esta a cargo del CSST - Comité de

Seguridad y Salud en el Trabajo con el visto bueno de la Gerencia General.
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De la misma manera el comité del Sistema integrado de Gestién revisara y aprobara
documentos del area de calidad con una periodicidad maxima de 2 afios, con la finalidad
de asegurar su conformidad, vigencia, adecuacién, asi como para evaluar la necesidad

de realizar cambios en el sistema.

Se deja abierta la posibilidad de que existan documentos que por decision de la Alta
Direccidn, por estrategia de la empresa, por razones comerciales u otros motivos no
sean controlados por Codigos, sélo seran controlados por Fecha y N° de Version siendo

excluidos del control documentario, éstas exclusiones son las siguientes:

— Los entregables del servicio contractuales, minimamente seran controlados
mediante la Fecha, N° Revision y Codigo del Entregable.

— Los registros internos que se generan durante el desarrollo del servicio,
dispongan o no de un formulario, minimamente seran controlados mediante la

Fecha y N° de Emision.

4.3.4. Control de Registros

Los registros del sistema integrado de gestion de la organizacion son conservados para
demostrar la evidencia de la conformidad con los requisitos y el funcionamiento
efectivo del SIG, los mismos que permanecen legibles y son facilmente identificables y

recuperables.

Para ello la empresa establecié y mantiene un procedimiento documentado que incluye
los parametros para la identificacion, almacenamiento, proteccidn, recuperacion, acceso,
tiempo de retencién y la disposicién final de los registros del Sistema de Gestion
Integrado (SGI). Dicho procedimiento documentado es el siguiente:

CSGI-P-01 Control de Documentos, Datos y Registros del SGI; donde se establece:

e |dentificacion:
Los formularios se identificardn mediante un nombre definido en cada

Procedimiento y en las Instrucciones de Trabajo.
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Los Formularios llevan un campo (con letras pequefias) como “Datos del
Formulario”, el mismo que contiene: Codigo del formulario, Version (Nimero),

Aprobacion, Fecha (de aprobacion) y N° Pagina.

Almacenamiento:

Los registros fisicos (papel) usardn un file o un archivador dependiendo del
tamafio del expediente y se almacenaran en el area usuaria en orden cronolégico.
Los registros que son generados en los diversos sistemas informaticos, se
almacenaran en los discos duros de los servidores de la Empresa. En el caso que
alguna obra y/o proyecto no cuente con conexion a los servidores de la Empresa

se guardara la informacién en un disco externo, con una frecuencia de 10 dias.

Existen areas de archivo para los registros del Sistema de Gestion ubicados en el
interior de cada gerencia, donde deben conservarse durante el periodo previsto
de archivo activo (en el area de trabajo), culminado el plazo se envian a

biblioteca, en donde se almacena como archivo pasivo y/o historico.

Proteccion de los registros:
Todos los registros fisicos de los Sistemas de Gestion, asi como los del Servicio,
se archivan y se protegen en un ambiente de la gerencia usuaria, para prevenir

dafo, deterioro o pérdida.

Los registros en medio electronicos estan protegidos en la Red en los directorios
de cada area, los cuales cuentan con responsables que determinan los niveles de

acceso y autorizaciones.

Recuperacion de documentos y registros:

Los registros fisicos de los Sistemas de Gestion asi como los del servicio, en
archivo activo, se encuentran ubicados en cada area y estan a disposicion de los
usuarios.

Los registros que se encuentran en biblioteca.
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Los registros en medios magnéticos se encuentran en los servidores, y en caso de
pérdida de la informacién son recuperados con los medios de respaldo (back up)
a cargo de GTIC.

Retencion de documentos y registros:
El tiempo de retencion de los registros considera en algunos casos los aspectos
legales, y en otros, de acuerdo a la definicion de los responsables de las &reas.

Los tiempos de retencion se registran en el formulario la Lista Maestra de
Documentos. En el caso de Documentos del Servicio, se ha determinado que el
tiempo de retencion es de cinco afios, posteriormente pasan a biblioteca como

archivo pasivo donde se procede al descarte de Documentos Externos e Internos.

4.4, RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION

La Gerencia General de la Organizacion es quien administra el Sistema Integrado de
Gestion (SIG)

4.4.1. Compromiso de la Direccion

La Alta Direccion muestra evidencia de sus compromisos con el desarrollo y mejora del

SGI através de:

La comunicacion a todo el personal de la empresa, de la importancia de
satisfacer tanto los requisitos de los clientes, Aspectos Ambientales y Peligros
como atender las comunicaciones de los involucrados cuando sea pertinente,
mediante comunicaciones escritas (memos, correos electrénicos, etc.), y verbales
en reuniones de trabajo o eventos.

Cumplimiento de los requisitos legales y reglamentarios que le apliquen asi
como otros suscritos por la empresa.

El establecimiento e implementacion de la Politica y Objetivos de Gestion

Integrada (Calidad, Medio Ambiente, Seguridad y Salud en el Trabajo),
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mediante su difusion y revision en reuniones de Comité del Sistema de gestion
Integrado.

e Laaprobacion e implementacion de los procedimientos requeridos por el SGI.

e Elestablecimiento de disposiciones para asegurar la disponibilidad de recursos.

e Larealizacién de revisiones del SGI, para su adecuacion y mejora continua.

4.4.2. Enfoque a los Involucrados

La Alta Direccion asegura que las Propuestas, contratos u érdenes de Servicio sean
revisados en las instancias pertinentes con la finalidad de definir y documentar
adecuadamente los requisitos del alcance de los servicios a ser prestados a los Clientes
de modo tal que sus requisitos sean cabalmente entendidos por ellos y todos los
involucrados, asegurando asi su cumplimiento y aumentando la satisfaccion de los

involucrados.

4.4.3. Politica del Sistema de Gestion Integrado (SGI)

La Alta Direccion de la organizacion ha establecido la Politica del Sistema de Gestion
Integrado, la misma que establece los compromisos de la organizacion para la mejora
continua del SIG. Esta politica es revisada periédicamente en el proceso de Revision por

la Direccion a fin de garantizar su continua adecuacion.

Para elaborar la Politica Integrada de Gestién, la alta direccion vio por conveniente
elaborar: la Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo y la Politica Ambiental, siendo

estas las siguientes:
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POLITICA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

La organizacion, empresa de consultoria en Ingenieria que desarrolla multiples
actividades de estudios, disefios y desarrollo e investigacién de ingenieria,
supervision de estudios y obras, gerencia de proyectos de ingenieria y
construccion y actividades de apoyo, considera que la seguridad y salud de su
personal es uno de sus pilares fundamentales por ello establece la politica de
“SEGURIDAD, SALUD EN EL TRABAJO Y CERO ACCIDENTES” basada en los
principios de ley.

Todos los trabajadores de los diferentes niveles de la organizacién, son
responsables de mantener una cultura de Seguridad y Salud en el Trabajo,
volviéndola una forma de vida, participando en forma activa de todos los
elementos del Sistema de Gestion de acuerdo a la legislaciéon vigente y
cumpliendo con los procedimientos establecidos por la Empresa.

Para esto asume el compromiso de:

e Garantizar la seguridad y salud en el trabajo para contribuir con el
desarrollo del personal de la organizacion, para lo cual se fomentara una
cultura de prevencién de riesgos laborales y un sistema de gestion de
seguridad y salud en el trabajo que permita la proteccién de la seguridad
y salud de todos los miembros de la organizacién. Asi como supervigilar
que las empresas que prestan servicios a la organizacion, tales como
contratistas, subcontratistas, empresas especiales de servicios y
cooperativas de trabajadores cumplan estos mismos objetivos. Ello
mediante la prevencion de las lesiones, dolencias, enfermedades e
incidentes relacionados con el trabajo; asi como con la prevencion de
los riesgos locativos, mecanicos, fisicos, quimicos, bioldgicos,
ergondmicos y psicosociales en concordancia con la normatividad
pertinente. Asi mismo, la organizacion velard por la seguridad y
proteccion a la salud de los visitantes eventuales a las oficinas de la
organizacion, durante su permanencia en estas.

e Generar condiciones para la existencia de un ambiente de trabajo
seguro y saludable promoviendo la actitud positiva frente a la seguridad

Figura 12 A: Politica de seguridad y salud en el trabajo
FUENTE: La organizacion (2017).
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y salud en todo el personal, teniendo en cuenta que el personal de la
empresa tiene la facultad de rehusarse a realizar un trabajo si
justificadamente lo considera inseguro, sin estar sujeto a sancion alguna
por dicha actitud.

e Fomentar la capacitacion y actualizacion de nuestro personal en los
programas y procedimientos de seguridad y salud.

e Cumplir con los requisitos legales pertinentes en materia de seguridad
y salud en el trabajo vigentes en nuestro pais, de los programas
voluntarios y de otras prescripciones que suscriba la organizacion.

e Promover la participaciéon de los trabajadores en los elementos del
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, garantizando que
los trabajadores y sus representantes son consultados y participan
activamente en todos los elementos de Sistema de Gestiéon de la
seguridad y salud en el trabajo.

e Mejorar continuamente el desempefo del Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo y comunicar nuestro desempeiio de
gestion en los procesos, garantizando la provision y eficiencia de los
recursos, y alineando el sistema de gestion de seguridad y salud en el
trabajo con los demas para alcanzar la excelencia.

COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO |
GERENCIA GENERAL 12.01.17 |
VER. 00

Figura 13 B: Politica de seguridad y salud en el trabajo
FUENTE: La organizacion (2017).
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POLITICA AMBIENTAL

La organizacién, empresa de consultoria en Ingenieria, brinda servicios de
estudios, disefios y desarrollo de ingenieria, supervision de estudios y obras,
gerencia de proyectos de ingenieria y construccion. Establece esta politica de
acuerdo a su propdsito, su contexto y conforme a la naturaleza y magnitud de
sus actividades y servicios a fin de controlar los impactos ambientales que
pudieran generarse como resultado de éstas.

Para el logro de sus intenciones de cumplimiento medio ambiental, la empresa
se compromete en:

* Proteger el medio ambiente, prevenir la contaminacién ambiental y
cumplir con otros compromisos especificos pertinentes a nuestro
contexto.

* Cumplir con los requisitos legales y otros requisitos, relativos a la
proteccion del medio ambiente, aplicables nuestras actividades y
servicios.

* Promover una cultura amigable con el ambiente, con nuestros
trabajadores, proveedores, clientes y terceros con quienes nos
relacionamos en nuestros servicios, a través de la formacion y
sensibilizacion de una conciencia ambiental.

* Mejorar continuamente el Sistema de Gestion Ambiental con el fin de
mejorar nuestro desempefio ambiental.

GERENCIA GENERAL 12.01.17
VER. 00

Figura 14: Politica medio ambiental
FUENTE: La organizacion (2017).

Finalmente la politica del Sistema Integrado de Gestion fue establecida por la alta
direccion y es el pilar fundamental del SIG, este mecanismo ayuda a la organizacion a

emplear de manera eficiente los recursos con el fin de alcanzar las metas trazadas por la
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misma. La politica de SGI proporciona de manera clara un marco de referencia con el
fin de establecer y revisar los objetivos que se pretenden alcanzar. Siendo la politica

integrada de gestion la siguiente:

POLITICA INTEGRADA DE GESTION

La organizacioén es una empresa de consultoria en Ingenieria, brinda
servicios de estudios, disefios y desarrollo de ingenieria, supervision
de estudios y obras, gerencia de proyectos de ingenieria y
construccion, con el compromiso de:

¢ Satisfacer los requisitos de nuestros clientes.

¢ Cumplir con los requisitos legales y otros requisitos aplicables a
nuestra gestion, que se encuentren relacionados con nuestros peligros
y aspectos ambientales.

¢ Proteger el medio ambiente, prevenir la contaminacion ambiental y
cumplir con otros compromisos especificos pertinentes a nuestro
contexto.

¢ Prevenir las lesiones y enfermedades ocupacionales del personal,
vinculadas a nuestros servicios. Mejorar continuamente el Sistema de
Gestion para la mejora del desempeifio en cuanto a calidad, seguridad,
salud y medio ambiente.

¢ Para asegurar el cumplimiento de esta politica, la organizacion
asigna los recursos necesarios, tecnologia actualizada, personal
calificado y comprometido para la prestacion de sus servicios.

+ Esta politica proporciona el marco de referencia para establecer y
revisar los objetivos de la Organizacion acorde con su propoésito y
contexto, a fin de lograr los resultados previstos del Sistema de
Gestion Integrado, de manera que apoyen su direccion estratégica.

¢ Esta Politica estara a disposicion de las partes interesadas, segiin
corresponda.

GERENCIA GENERAL 30.01.17
Ver. 00

Figura 15: Politica integrada de gestion
FUENTE: La organizacion (2017).
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4.4.4. Planificacion

a. Objetivos, Metas y Programas del Sistema Integrado de Gestion (SIG)

Los objetivos generales de la organizacion fueron establecidos por la Alta

Direccién a través del Comité del Sistema Integrado de Gestion (CSGI), que

reine a los gerentes de todas las areas; estableciéndose la frecuencia de

monitoreo, las gerencias responsables, el indicador adecuado para su evaluacion
y las metas esperadas (ANEXO 02).
Con el fin de cumplir con la Politica del Sistema Integrado de Gestion, la

organizacion ha establecido objetivos especificos, que comprometen a todos los

miembros de la empresa, siendo los siguientes:

Mantener la eficacia en la obtencion de contratos.

Asegurar la permanencia de la organizacion en el mercado.

Mantener optimo el resultado global de satisfaccion de los clientes.
Mantener la generacion de CO2 equivalente generado por la organizacion
Establecer la linea base para medir la eficacia en la segregacion de residuos.
Capacitar en manejo defensivo y 4x4 de los conductores de camionetas.
Capacitar en manejo defensivo de los conductores de automoviles de la sede
central.

Mejorar la eficacia del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Presentar propuestas de mejora continua por area.

Realizar al menos 2 reuniones entre los Gerentes o Jefes de Area y su
personal a cargo, para que adicionalmente a las coordinaciones de trabajo,
se refuerce los principios o lineamientos generales del SGI.

Realizar reforzamiento en la implementacion del plan SGI en los proyectos.

El responsable de la disponibilidad de los objetivos generales de la empresa en

los documentos antes mencionados es el Representante de la Direccién.

Los objetivos del SGI son revisados anualmente.
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Programas

Para cumplir con los objetivos planteados, la organizacién vio por conveniente

establecer los siguientes programas.

Programa de capacitacion: donde se plante6 las capacitaciones que la
organizacion considera necesarias para la formacion del personal.

Programa de salud ocupacional.

Programa de gestion de riesgos: a través de minimizar pérdidas, generar un
ambiente de trabajo seguro y saludable y fortalecer la participacion de los
trabajadores para el desarrollo de acciones eficaces de promocion vy
prevencion, mediante la capacitacion continua en préacticas de trabajo
seguro.

Programa de emergencias: elaborado con el objetivo de disponer de una
estructura de respuesta ante las emergencias que se pudieran presentarse en
la organizacion, brindando seguridad a los empleados y mejorando el nivel
de seguridad empresarial, proteger bienes y activos y ayudar al
cumplimiento de las disposiciones legales vigentes.

Programa de inspecciones.

b. Planificacion del Sistema Integrado de Gestion (SIG)

La organizacion identifico y planificé las actividades y recursos necesarios para

lograr los objetivos generales, realizando un despliegue de objetivos especificos

por cada una de las areas de la empresa.

La planificacion asegura que los cambios que ejecute la organizacion, se realicen

en forma controlada y que se mantenga actualizado el SGI, el responsable de

mantener dicha integridad es el Comité del Sistema Integrado de Gestion. Para

ello se desarrollaron:

Procedimientos Generales.

Programas para lograr los objetivos y metas.

Identificacion de aspectos e impactos ambientales (1ISO 14001) y peligros y
riesgos (OHSAS 18001) (Matriz de Identificacién de Peligros / Aspectos

Ambientales y evaluacion de Riesgos / Impactos Ambientales).
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e Identificacion y Cumplimiento de Requisitos Legales, Normativa Técnica y
Otros Requisitos.

e Planes de Contingencia / Emergencia.

Los resultados de las actividades de planificacion son documentados a través de
los documentos antes mencionados, donde se reportan el cumplimiento de las

actividades.

Identificacion de Peligros y Aspectos Ambientales

El Comité del Sistema Integrado de Gestion ha establecido el Procedimiento
CSGI-P-22: ldentificacion de Peligros/Aspectos Ambientales y Evaluacion de
Riesgos/Impactos Ambientales, el cual aplica a todas las actividades
desarrolladas por y para la empresa. En éste se establece la metodologia para
identificar los peligros y/o aspectos ambientales de las actividades en las
diversas areas y/o proyectos, evaluar la magnitud del riesgo y determinar las
tareas criticas, con el proposito de cuantificar el o los grados de atencion que se
debera prestar a aquellas actividades mas criticas o significativas en lo relativo a
Medio Ambiente, Salud y Seguridad Ocupacional. Asimismo, permite establecer
los controles operacionales, tales como: acciones, procedimientos, métodos de
trabajo, normas o reglas basicas de prevencion, EPP, u otros controles que se

requieren para minimizar su grado de significancia o criticidad.

De dicho procedimiento se extrae lo siguiente:
Las actividades para la identificacion de Peligros y Aspectos Ambientales asi
como la evaluacién de los Riesgos e Impactos Ambientales y las consecuencias

asociadas se realizan de acuerdo a los siguientes pasos:

Identificacion de actividades, puestos de trabajo, enfoque de género y
personal en estado de gestacidn de acuerdo a su GES:

Identificar las actividades, tipo de actividad (Rutinaria, No Rutinaria,
Emergencia) y puestos de trabajo que los componen. En el caso de los servicios,

utilizar como referencia las actividades planteadas en la propuesta y/u
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organigrama del proyecto, hay que tener en cuenta el enfoque de género
referente al puesto de trabajo si es realizado tanto por el género masculino (M)
y/o femenino (F), en caso existiese personal en estado de Gestacion (G) tambien
sera identificado.

Identificacion de peligros y aspectos ambientales:

Identificar los peligros reales y potenciales y sus riesgos asociados, asi como los
aspectos ambientales reales y potenciales y sus impactos asociados,
reconociendo a aquellos que puedan ser positivos (beneficiosos) o negativos
(adversos) para el medio ambiente.

Identificacion de Controles Operacionales:
Identificar los controles operacionales necesarios para controlar y/o reducir el

riesgo o impacto ambiental.

Evaluacion de Riesgos e Impactos Ambientales
La organizacion ha elegido el uso de la Matriz de Identificacion de Peligros y
Evaluacion (ANEXO 3) de Riesgos como método para realizar evaluar la

evaluacion correspondiente, de la siguiente manera:

Evaluar Riesgos e Impactos:

Para evaluar el nivel del Riesgo / Impacto Ambiental asociado a la actividad y al
puesto de trabajo, considerando los controles operacionales implementados al
momento de llevar a cabo el anélisis, se debera utilizar la Tabla de Evaluacion
de Riesgos e Impactos Ambientales (CSGI-P-22-A2) (ANEXO 4).

Calcular el Nivel de Riesgo e Impacto Ambiental:
El célculo del Nivel del Riesgo / Impacto Ambiental se realizara en base al
producto de: Probabilidad (P) x Severidad (S)
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Siendo la Probabilidad (P) igual a la suma de los valores de los componentes:
Personas expuestas (a), Procedimientos existentes (b), Capacitacion (c), EPP’s
(d) y Nivel de Exposicion (e).
NR 6 NIA=((@ +(b)+(c)+(d)+(e)) *S
NR 6 NIA=P*S

Para el caso del NIA, no aplica los valores de a y d.

Significancia:

Se determinara la Aceptacion del Nivel de Riesgo (NR) y la Significancia del
Nivel del Impacto Ambiental (NIA), para los peligros y aspectos ambientales
identificados, de acuerdo a lo establecido en la Tabla de Aceptacion y
Significancia (CSGI-P-22-A3) (ANEXO 5y ANEXO 6).

Implementar acciones correctivas o de control:

De acuerdo al nivel de riesgo / impacto ambiental (NR/NIA), se implementaran
las acciones a tomar de acuerdo a la Tabla de Aceptacion y Significancia (CSGI-
P-22-A3) (ANEXO 5y ANEXO 6).

En el caso de que dichas acciones impliquen definir nuevos controles
operacionales y/o implementar los indicados en la columna de “Controles por
Implementar”, proceder a reevaluar luego de la implementacién conforme a la

evaluacion de riesgos e impactos.

En el caso de que dichas acciones no requieren implementar nuevos controles
operacionales, proceder con la aprobacion de la matriz IPERC, por el

departamento de seguridad y salud en el trabajo.

Los controles operacionales deben ser establecidos aplicando el siguiente orden

de prioridad:
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Eliminacién de los peligros y riesgos. Se debe combatir y controlar los riesgos
en su origen, en el medio de transmision y en el trabajador, privilegiando el

control colectivo al individual.

Tratamiento, control o aislamiento de los peligros y riesgos, adoptando medidas

técnicas o administrativas.

Minimizar los peligros y riesgos, adoptando sistemas de trabajo seguro que

incluyan disposiciones administrativas de control.

Programar la sustitucion progresiva y en la brevedad posible, de los
procedimientos, técnicas, medios, sustancias y productos peligrosos por aquellos

que produzcan un menor o0 ningun riesgo para el trabajador.

En dltimo caso, facilitar equipos de proteccion personal adecuados,

asegurandose que los trabajadores los utilicen y conserven en forma correcta.

Recepcidn y revision de Matrices:

Revisar las Matrices IPER a fin de detectar que:

— Se han identificado todas las actividades a ejecutar.

— Se han identificado todos los peligros y aspectos ambientales asociados a las
tareas a ejecutar, tomando en consideracion el entorno donde se ejecutan
dichas actividades.

— Se ha evaluado el nivel del Riesgo/Impacto Ambiental correctamente.

— EI'Nivel del Riesgo / Impacto Ambiental se encuentra controlado.

En caso no se cumpla con alguno de los items anteriormente listados, regresar a

los pasos de identificacion y evaluacion.

Para los peligros y aspectos en los cuales no se ha desarrollado controles:

Se debe formular intervenciones adecuadas, que logren la mitigacién del peligro
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y el aspecto dentro de la viabilidad financiera de la organizacion, estos controles

pueden proponerse con base en el orden que establece OHSAS 18001:2007.

Requisitos Legales y otros

La organizacion es consciente de su necesidad de desarrollar procedimientos que
le permitan identificar los requisitos legales asociados a sus servicios y revisar
periddicamente la vigencia o modificaciones que se pudieran haberse dado en
dichos requisitos, por esta razon se gener6 el procedimiento CSGI-P-01: Control
de documentos, Datos y Registros, donde se encuentran incluidos: Listado de
Normas técnicas y otros Requisitos Legales (ANEXO 7), Check List informe de
cumplimiento legal (ANEXO 8) y la Matriz de Control de Requisitos Legales
(ANEXO 9), a través de los cuales se establecio el mecanismo adecuado para
identificar, implementar, actualizar y cumplir con los requisitos legales
aplicables y otros requisitos que eventualmente pudiese suscribir y/o considere
necesarios para el desarrollo de sus actividades en temas de Normas Técnicas,
Salud Ocupacional, Seguridad, Medio Ambiente y toda norma o requisito

concertado contractualmente con el cliente u otras partes interesadas.

Aplica a todas las actividades desarrolladas por la empresa. En este se establece
la metodologia para la identificacién y acceso de las normas legales y otros
requisitos aplicables al SIG que estan relacionados con:

— Los Peligros y Riesgos de Seguridad y Salud en el Trabajo

— Los Aspectos e Impactos Ambientales

— Las actividades desarrolladas por la empresa.

— Permisos y autorizaciones necesarios para el desarrollo del servicio.

— Los compromisos voluntarios asumidos por la empresa.

Asi mismo este procedimiento describe la forma de evaluar el cumplimiento de
los requisitos identificados. Si bien la responsabilidad de la aplicacion de este
procedimiento asi como de la actualizacién de los resultados de su aplicacion
recae en el Comité del Sistema Integrado de Gestién (CSIG), este ha delegado

en la Gerencia Legal, la implementacién practica de este procedimiento.
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4.4.5. Responsabilidad, autoridad y funciones

Las responsabilidades y autoridades estan definidas y comunicadas en toda la
organizacion.

Adicionalmente cuenta con el Organigrama Estructural y el CSGI — MOF Manual de
Organizacion y Funciones (ANEXO 24), donde se incluyen las funciones y sus
interrelaciones, las responsabilidades y autoridad de las areas y personas con
responsabilidad del SGI, con el objeto de facilitar una gestion de la Calidad, Medio
Ambiente, Seguridad y Salud en el trabajo efectiva. Estos documentos evitan duplicidad
de funciones, son comunicados a los niveles apropiados de la organizacion y definen las
facultades necesarias para llevar a cabo los trabajos que afectan al Sistema de Gestion
Integrado (SGI).

4.4.6. Revision por la Direccion

El Comité del Sistema Integrado de Gestion (CSIG) efectta por lo menos una vez al afio
la Revisidn del SIG, con la finalidad de asegurar su continua conformidad, adecuacion y
eficiencia, asi como para evaluar la necesidad de realizar cambios en dicho sistema,

incluyendo la politica y los objetivos especificos.

a. Informacién para la Revision

El representante de la direccion preparara la agenda de la reunion de Revision

del SGI incluyendo la informacion de entrada que debe incluir lo siguiente:

— Informe del resultado de las auditorias, y evaluacion de cumplimiento de los
requisitos legales y otros requisitos que la organizacion suscriba.

— Iniciativas de cambios o propuestas planteadas por algunos de los miembros
de los Comités.

— Retroalimentacion de los clientes, los resultados del proceso de consulta y
participacion y comunicacion relevante de los involucrados, incluidas las
quejas.

— Desempefio de los procesos y conformidad del servicio, asi como el

desempefio ambiental y de seguridad y salud en el trabajo.
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Estado de la investigacion de incidentes, acciones correctivas y preventivas.
La Politica y Objetivos.

El grado de cumplimiento de los Objetivos y Metas.

Documentacion del SGI, cuando se requiera.

El seguimiento de las acciones resultantes de las revisiones previas llevadas
a cabo por la direccion.

Los cambios en las circunstancias, incluyendo la evaluacion de los
requisitos legales y otros requisitos relacionados con el SGI
Recomendaciones de mejora.

Otros temas de interés.

Resultados de la Revision

Los resultados de la revision por la Direccion incluyen las acciones asociadas a:

Mejora de la eficacia del SGI y sus procesos;

Mejora del servicio en relacion con los requisitos del Cliente y los
involucrados de ser el caso;

Necesidades de recursos.

Posibles cambios en: El desempefio ambiental, de la seguridad y salud en el
trabajo. La politica integrada (ambiental, de seguridad y salud en el trabajo),
objetivos, metas y otros elementos del sistema de gestion ambiental, de

seguridad y salud en el trabajo.

4.5. GESTION DE RECURSOS

La organizacion identifica los recursos se requiere para la implementacion del SIG y los

proporciona en el momento adecuado.

45.1. Provision de Recursos

La Alta Direccidon en coordinacion con los Gerentes y Jefes Operativos, Gerentes y
Jefes de Apoyo, Jefes de Proyecto y Representante de la Direccidn, identifican y

aseguran la disponibilidad de recursos esenciales para establecer, implementar,
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mantener y mejorar el SGI. Estos incluyen recursos humanos y habilidades
especializadas, infraestructura de la organizacion, y los recursos financieros vy

tecnoldgicos.

4.5.2. Recursos Humanos

La administracion de las actividades de reclutamiento, seleccion, contratacion,
induccién y formacién del personal es de responsabilidad de la Gerencia de Recursos

Humanos.

La asignacion de personal necesario para brindar los servicios en las distintas Gerencias,
con responsabilidades en el SGI se define sobre la base de las necesidades de cada
servicio. Para ello, la empresa define una organizacion por servicio y las exigencias de

cada puesto de trabajo en el Manual de Organizacion y Funciones (MOF — ANEXO 24).

La Gerencia General muestra su compromiso, definiendo las funciones, asignando

responsabilidades y responsabilidades laborales, y delegando autoridad.

a. Competencia 'y Formacion
En la organizacion la determinacion de la competencia necesaria para el personal
que realiza trabajos para la empresa 6 en nombre de ella que afectan la Calidad,
Seguridad, Salud y Medio Ambiente de los servicios, es la base para asegurar el
éxito del sistema integrado de gestion, complementada con la asignacién de la
responsabilidad y autoridad necesaria para la ejecucion de las actividades
encomendadas, haciendo las precisiones del caso para aquellas posiciones cuyos
servicios puedan causar uno o varios impactos ambientales significativos 6 que

puedan ser impactados en temas de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Con la finalidad de proporcionar formacion, entrenamiento o tomar otras
acciones para satisfacer dichas necesidades, la organizacion ha establecido y
mantiene actualizado los lineamientos de la Formacion del Personal, estando

supeditada a:
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— Competencia demostrada de cada trabajador,

— Caracteristicas personales, requeridas por los servicios a ser prestados, en
caso incurra en una actividad con impactos ambientales o riesgos
significativos,

— Exigencia del cargo,

— Necesidades de mejora de la empresa y

— Recursos econdmicos destinados para este fin.

Donde se determina:

— Las necesidades de capacitacion requerida y los niveles de competencia.

— Enlos casos necesarios, las caracteristicas y el entrenamiento adecuado para
satisfacer las necesidades o requerimientos del servicio.

— Evaluacion de la efectividad del entrenamiento.

La empresa determina y proporciona formacion al personal de acuerdo a sus
necesidades, mediante un Programa de Formacion de personal, el que se
encuentra en el Programa de Gestion Anual: Calidad, Seguridad y Salud
Ocupacional y Medio Ambiente (ANEXO 10). La ejecucion de este Programa
estd encomendada a la gerencia de Recursos Humanos, quien debe mantener los
registros actualizados sobre la experiencia y capacitacion recibida del personal

en el Legajo Personal de cada trabajador.

Motivacién y Toma de Conciencia.

Establecida con la finalidad de sensibilizar a todo el personal en el SGI y en

accionar de la empresa, se implementa programas de Motivacion y Toma de

Conciencia tienen por objeto concientizar al personal en:

— Importancia de la conformidad con la politica del Sistema de Gestion
Integrado y con los requisitos del SIG;

— Impacto significativo de sus actividades sobre la Calidad, Medio Ambiente

y Seguridad y Salud en el Trabajo, real o potencial;

— Beneficios de mejorar las prestaciones del personal;
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— Funciones y responsabilidades en el logro de la conformidad con la politica
del Sistema de Gestidn Integrado y los procedimientos y con los requisitos
del SIG;

— Consecuencias potenciales de apartarse de los procedimientos especificados.

c. Comunicacion, participacién y consulta
La Gerencia General se asegura de establecer los mecanismos de comunicacion
apropiados dentro de la organizacién y de que la comunicacion se efectue
considerando la eficacia del SIG, para lo cual dispuso de la infraestructura
necesaria para la comunicacién: e-mail, intranet, memorando, fax, teléfono,
radio teléfono, celulares, carteleras informativas, pizarras 0 vitrinas de la central
y/o de obra, portal, pagina web, entre otros. Asimismo se promueve reuniones de
trabajo y comités de gerencia, necesarios para asegurar la eficacia del sistema de

comunicaciones.

El Comite del Sistema de Gestion Integrado (CSGI), mediante el Representante
de la Direccién, emitira mensualmente un Boletin Informativo sobre el Sistema

de Gestion Integrado (SGI), cuya difusion se hara a la totalidad del personal.

Existen paneles de noticias en las diversas areas de la empresa donde
periédicamente se dard a conocer lineamientos de la Politica del Sistema
Integrado de Gestion (SIG) de la Empresa, simultdneamente la informacion sera
enviada mediante correo electronico y a través del Representante de la Direccidn
el Comité del Sistema de Gestion Integrado (CSGI), se dara a conocer a los
Gerentes Centrales, Gerentes y Jefes Operativos, Gerentes y jefes de Apoyo, y
Jefes de Proyecto acerca de la implantacion del Sistema Integrado de Gestion
(SIG).

Como canal de entrada para recibir comunicaciones de diversa indole:
sugerencias, consultas, quejas, etc., del personal de la empresa cuenta con el
email: sugerencias@cesel.com.pe, que es recibido en forma directa y Unica por

el Gerente General, existen ademas los correos del Representante de Direccion y
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45.3.

de los Especialistas de Gestion.

En el portal de la organizacion se colocd toda la documentacion relativa al
Sistema Integrado de Gestion (SIG) y de los cursos del Programa de Formacidn
Continua al cual tiene acceso todo el personal.

La organizacion en reunién de Comité del Sistema de Gestion ha decidido
reservar su derecho de comunicar externamente informacion acerca de sus

aspectos ambientales significativos.

Asi mismo la organizacion asegura la participacion del personal en las acciones
de seguridad y salud en el Trabajo, mediante la participacion paritaria de sus
Representantes en el Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo (CSST).

Infraestructura

La organizacion determina, proporciona y mantiene la infraestructura necesaria para

brindar los servicios y lograr la calidad ofrecida, previniendo en ella la contaminacién

ambiental y asegurando seguridad y salud de su personal.

Para tal fin cuenta con:

Edificio de Oficinas con espacio de trabajo e instalaciones asociadas adecuadas
(edificio principal) y servicios asociados (biblioteca, campamentos)
Equipamiento, herramientas y datos (hardware y software).

Servicios de apoyo (Logistica y servicios de terceros, tales como transporte o

soportes informaticos y de comunicacion)

El mantenimiento de esta infraestructura es planificado y realizado segun corresponda

por las siguientes areas:

Administracion y Finanzas (incluye almacenes)

Tecnologia de la Informacion y comunicaciones.
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Si como resultado de las actividades de mantenimiento de la infraestructura se llega a
determinar la necesidad de cambios en ella, los encargados de realizar estos
mantenimientos comunican las necesidades identificadas al Departamento de
Administracién y Finanzas, al Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo y de ser el

caso al Comité del Sistema de Gestion Integrado.

4.5.4. Ambiente de Trabajo

Para lograr la conformidad con respecto a los servicios que brinda, la organizacion ha
determinado en las diferentes areas de trabajo lo siguiente:

e Condiciones ambientales de trabajo, segun las exigencias de las actividades que
se desarrollan y que permiten la interaccion del personal. Las condiciones de los
lugares de trabajo incluidas la temperatura, iluminacion, orden y limpieza,
sefializaciones, etc., son determinadas por cada Area Operativa 0 de Apoyo en
funcion a la influencia de estos factores en la seguridad, salud, calidad y medio

ambiente.

e Condiciones de seguridad y salud en el Trabajo y medio ambiente definidos en
los procedimientos e instrucciones operativas para desarrollar trabajo seguro,

tanto en oficina como en obra.

e Instalaciones de servicios requeridos para comodidad del personal: Salas de
reuniones, para reuniones de trabajo y de coordinacion con Clientes y demas
involucrados; auditorio equipado con Multimedia, para exposiciones,
conferencias y programas de capacitacion continua; comedor y cafeteria,

provistos con el equipamiento suficiente para la atencién del personal.

e Adicionalmente se realizan reuniones de confraternidad (Aniversario,
campeonatos, etc.) que promueven las interrelaciones personales y actividades

de esparcimiento
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4.6. REALIZACION DEL SERVICIO

4.6.1. Planificacion de la Realizacion del Servicio

La organizacion planifica y desarrolla los procesos necesarios para la prestacion de los
servicios de:

e Estudios y Disefios de Ingenieria.

e Supervision de Estudios y Obras.

e Gerencia de Proyectos de Ingenieria y de Construccion.

Formulando para cada contrato especifico el respectivo Plan del Sistema Integrado de
Gestion y la Matriz de Identificacion de Peligros / Aspectos Ambientales y Evaluacion
de Riesgos / Impactos Ambientales, utilizando para ello la matriz IPER, adecuandola
cuando sea necesario a la realidad de cada servicio: Documentos que especifican los
procedimientos y recursos asociados que deben aplicarse, quien debe aplicarlos y

cuando deben aplicarse.

El detalle del Plan del Sistema Integrado de Gestion de los Servicios, se aprecia en el
procedimiento:

CSGI-P-08 Administracion y Desarrollo del Servicio, en el cual se detalla lo siguiente:

a. Actividades de Inicio del Servicio
Firma del Contrato y entrega el original a la Gerencia Legal para su
conservacion y difusion, entregando s6lo copias a los involucrados en el

proyecto

b. Apertura del Centro de Costo
Registra la informacion del Servicio, en lo que sea aplicable, en el formulario
CSGI-P-08-F1 “Informacion General del Servicio” (ANEXO 11).

La elaboracion del Plan del SGI da a conocer la vision del Jefe de Proyecto, de

cémo implementar el Contrato del Servicio, la logistica y los recursos que se
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requieran, asi como las medidas de medio ambiente, seguridad y salud en el
trabajo requeridas; y contempla desde la identificacién de formularios de control
a ser utilizados, hasta la designacién de los profesionales que realizaran las
actividades de Revision y Verificacion.

El Jefe del Proyecto confirma los equipos de trabajo, registrandolo en el
formulario CSGI-P-08-F3 “Personal profesional del Servicio” (ANEXO 12) que
participa en el servicio y de ser necesario se adjuntara el organigrama presentado
en la Propuesta, también se designara, los profesionales que realizaran las
revisiones y verificaciones de los documentos. Estas estaran registradas en el
Plan del SGI.

Se tomara en cuenta las fechas programadas para los entregables del servicio
Relacion de Documentos Entregables con la identificacion de sus respectivos
documentos de envio en el formulario CSGI-P-08-F8 (ANEXO 13).

Programacion del desarrollo del Servicio

Elaborard el Cronograma de Trabajo en base al presentado en la propuesta
(contempla la légica o secuencia de las actividades principales y los plazos
correspondientes a los entregables establecidos en el Contrato), de ser necesario,
también incluira como una actividad adicional el ensamble de los informes u
otros Hitos importantes como: expedientes a ser entregados al Cliente (orden,
anillado o empastado, copias de texto, copias de planos, inicio y fin de plazo,

etc.), ya sea parciales o finales.

El jefe del proyecto asignara los recursos humanos y materiales en el
Cronograma de Trabajo u otros cronogramas que sean necesarios, debera
proveer al Especialista de cada area, la informacion necesaria para el desarrollo
de la parte del Servicio que le corresponde, antes del inicio de su participacién

segun la fecha programada en el Cronograma de Trabajo.

52



Se elaborard la Matriz IPER (identificacion de Peligros, Aspectos y la
evaluacion de Riesgos e impactos) basandose en las actividades definidas en el
cronograma de trabajo del servicio.

Se identificard los requisitos legales de aplicacién a su servicio en los temas
relacionados a Calidad, Seguridad, salud y Medio Ambiente haciendo uso del
procedimiento CSGI-P-23 Requisitos Legales (ANEXO 7).

. Control del Servicios

Se elaborara actas de reunion, registrandose en el formulario CSGI-P-07-F1
(ANEXO 14), para las reuniones efectuadas durante el desarrollo del servicio

cuando los acuerdos de las mismas lo ameriten.

Se verificara el cumplimiento de los controles operacionales de seguridad, salud
ocupacional y medio ambiente basados en la matriz de identificacion de

Peligros, Aspectos y evaluacion de Riesgos e impactos

En caso se originen cambios en el servicio, ya sea en alcance, costo, tiempo y/o
calidad estos Cambios deberan ser controlados utilizando el Formulario CSGI-P-
08-F1 Informacion General del Servicio” (ANEXO 11). En el caso de
variaciones que implique cambios en los plazos y/o costos, estos daran lugar a

las respectivas reprogramaciones.

En caso se detecte alguna desviacion, tomara las medidas pertinentes, para
eliminar o mitigar las mismas. En los casos que la desviacién encontrada lo
amerite, se implementara la accion correctiva correspondiente, de acuerdo a lo
especificado en el procedimiento, realizandose el seguimiento correspondiente y
registrandose en el formato: CSGI-P-25-F2 Control del estado SAPC (ANEXO
15).
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e.

4.6.2.

Control de la Documentacion
La documentacion del Servicio se organizard tomando en cuenta la

jerarquizacion y clasificacion segun la estructura general.

Relaciones con los Involucrados
Para el envio y recepcion de Informacién con los involucrados de ser aplicable,
se seguird lo establecido en el Procedimiento CSGI-P-14 Organizacion de la

Documentacion del Servicio.

Procesos Relacionados con los Involucrados

Determinacion de los Requisitos Relacionados con el Servicio

La organizacion identifica los requisitos del servicio tales como:

— Requisitos especificados por el cliente, los mismos que pueden estar
indicados en las bases y/o términos de referencia del servicio a prestar.

— Aquellos requisitos no especificados por el cliente pero necesarios para la
prestacion del servicio.

— Los requisitos legales y reglamentarios aplicables al servicio a prestar.

— Cualquier requisito adicional que la organizacion considere necesario.

Los requisitos determinados para la prestacion del servicio, quedan
especificados en las propuestas técnicas/econdmicas que se presentan a los

clientes.

Revision de los Requisitos Relacionados con el Servicio

Antes de que se adquiera un compromiso con los clientes para suministrar un
servicio, la organizacion realiza una revision de los requisitos de los mismos,
incluyendo cualquier cambio que sea solicitado; para ello ha establecido el

procedimiento:

CSGI -P-09 Gestion de Propuestas, para asegurar:

— Los requisitos del cliente, para el servicio, estan claramente definidos;
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— Cuando el cliente no proporcione una declaracion escrita de los requisitos,
estos son confirmados antes de su aceptacion, proporcionando una lista de
excepciones si existiesen;

— Las diferencias existentes entre los requisitos del pedido o contrato y los
expresados previamente, son resueltas;

— La organizacion tiene la capacidad para cumplir con los requisitos del
cliente para el servicio.

— El registro de sus procesos en cuanto a personal, equipos y métodos, queda
validado, con la aceptacion de la propuesta técnica por parte del Cliente, ya
que la misma ofrece recursos humanos competentes, recursos materiales y
equipos adecuados asi como métodos eficientes que garantizan el
cumplimiento de los procesos de produccion de nuestros servicios en
relacion a los requerimientos exigidos por el Cliente.

— Los requisitos dados por el cliente en temas relacionados a Seguridad y
Medio Ambiente, estén cubiertos.

Los resultados de la revision y de las subsiguientes acciones de seguimiento son

registrados en los formularios indicados en el procedimiento antes mencionado.

Cuando se cambien los requisitos del servicio, debe asegurarse que la
documentacion pertinente sea modificada y de que el personal correspondiente

sea consciente de los requisitos modificados, debiendo mantenerse registros.

La organizacion identifica, mantiene, comunica, tiene acceso y actualiza los

requisitos legales que sean aplicables a los servicios que presta.

Comunicacion con el Cliente y otros Involucrados

Cada Gerencia es la encargada de ejecutar la oferta de los servicios, y por lo
tanto de la Comunicacién directa con los clientes y otros involucrados con
conocimiento del Gerente Central de Operaciones. La comunicacion incluira lo
relacionado con:

— Informacién de los servicios;
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4.6.3.

— Tratamiento de preguntas y pedidos, incluyendo las modificaciones;

— Reclamos de clientes y otros involucrados, asi como acciones relacionadas
con los servicios no conformes;

— Respuestas a los clientes y otros involucrados, en relacion con el
funcionamiento y conformidad de los servicios.

— Respuestas a otros involucrados, en relacion a consultas hechas formalmente
y quejas pertinentes planteadas también formalmente.

— Respuesta a las quejas procedentes, en temas relacionados con seguridad y
Medio Ambiente.

Con esta finalidad la organizacion ha establecido los procedimientos:
CSGI-P-03 Comunicacion, participacion y consulta con los involucrados y
CSGI-P-04 Atencion de consultas y quejas.

Compras

Procesos de Compras

La organizacion controla sus procesos de compra para asegurar que el producto
0 servicio adquirido cumpla los requisitos de compra especificados. El tipo y
alcance de los métodos para el control de estos procesos depende del efecto que
tiene el producto o servicio comprado sobre el servicio final, la Seguridad y

Salud en el Trabajo, asi como en el Medio Ambiente.

EL proceso de compra de la organizacion comprende:

— Compra de bienes y servicios administrativos: materiales de oficina,
papeles, computadoras, servicio de mantenimiento de infraestructura, etc.

— Compra de bienes para la ejecucion de los servicios: equipos de laboratorio,
materiales, repuestos, etc. Subcontratacion de servicios para el desarrollo de

actividades para la prestacion del servicio.

La organizacion evalla y selecciona a los proveedores en funcién de su

capacidad para suministrar productos o servicios de acuerdo con los requisitos
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de la organizacion, para ello establece el procedimiento:

AF-P-01 Evaluacién, Seleccién y Control de Proveedores

Donde establece criterios para la evaluacion, re-evaluacion y seleccion de los
proveedores.
Los resultados de la evaluacién y las subsiguientes acciones de seguimiento, son

registrados.

Informacion de las Compras

La organizacion ha establecido Especificaciones Técnicas para los Materiales,

Suministros y Servicios Criticos, para asegurar la calidad de los servicios

proporcionados, los mismos que contienen informacion que describe claramente

el producto o servicio solicitados, incluyendo, cuando es apropiado:

— Requisitos para la aprobacion o calificacion del producto o servicio,
procedimientos, procesos, equipos y personal;

— Cualquier requisito del SIG. (respecto a Calidad, Medio Ambiente,
Seguridad y Salud en el Trabajo).

Los documentos de compra son revisados y aprobados para adecuarlos a los

requisitos y especificaciones antes de su emision.

Para el desarrollo de las actividades de compra, la empresa aplica el
procedimiento (incluido en el Manual de Procedimientos de Administracion y
Finanzas):

AF-P-02 Compra de Bienes y Adquisicion de Servicios.

Verificacion de los productos o servicios comprados
La organizacién determina e implementa las disposiciones necesarias para la
verificacion del producto o servicio comprado, a través del procedimiento:

AF-P-03 Verificacion de Bienes y Servicios adquiridos

Las disposiciones requeridas para la verificacion y el método para la puesta en
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4.6.4.

circulacion del producto o servicio, cuando la empresa o sus clientes tienen la

intencién de llevar a cabo actividades de verificacion en los locales del

proveedor, se especifican en los requisitos de Adquisiciones.

La administraciéon de estas Actividades, recae en las Gerencias involucradas

indicadas en los procedimientos, antes descritos.

Prestacion del Servicio

Control de la prestacion del Servicio

La organizacion planifica y lleva a cabo la prestacion de sus servicios bajo

condiciones controladas, que incluyen, cuando sea aplicable:

Informacién (Términos de referencia o Expediente Técnico) que define las
caracteristicas de servicios que deben alcanzarse;

La Planificacion y los Planes del SGI.

Matriz de Identificacion de Peligros / Aspectos y evaluacion de Riesgos /

Impactos.

El Procedimiento para la prestacion de los servicios: CSGI-P-08 Administracion

y Desarrollo del Servicio, en el mismo que se contemplan instrucciones de

trabajo claro y comprensible para aquellas actividades necesarias para alcanzar

la conformidad de los servicios y que es complementado con procedimientos o

instrucciones especificas, en aquellos casos en los cuales los requerimientos de

seguridad, salud En el Trabajo y proteccion del medio ambiente, asi lo ameriten.

Disponibilidad de Informacion que describa las caracteristicas del servicio
(Instrucciones de Trabajo cuando sea necesario).

El uso y mantenimiento del equipo apropiado (EPP: Equipo de Proteccion
Personal), basico ¢ especial, cuando el servicio y la realidad del mismo, asi
lo ameriten.

La disponibilidad y utilizacion del equipo adecuado de seguimiento y
medicion.

La implementacion de las actividades adecuadas de seguimiento y medicion.
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— Métodos apropiados para la liberacion y entrega del servicio.

— En los casos acordados con el cliente, adoptar el Sistema de Gestién que él
cliente disponga en lo que sea aplicable, sin dejar de trabajar con el nuestro
para los registros internos que el sistema de gestion del cliente no cuente y

la empresa asi lo requiera.

La administracion de estas actividades recae en las Gerencias de las Areas

Operativas y en los Jefes de Proyecto.

Validacion de los procesos de la prestacion del Servicio
La organizacion valida la prestacion del servicio donde los productos no pueden

verificarse mediante actividades de seguimiento o medicion posteriores.

La validacion se evidencia cuando sea aplicable, mediante:

— Los criterios definidos para la revision y aprobacion de los procesos,

— Laaprobacion de equipos Yy calificacion del personal por parte del cliente,

— El uso de métodos y procedimientos especificos

— Los requisitos de los registros,

— La propuesta técnica aceptada por el Cliente

— Reportes de aceptacion de los servicios brindados

— Los Certificados de Conformidad de los servicios, emitidos por los Clientes

— El pago final por nuestros Servicios.

Identificacion y Trazabilidad del Servicio

Cuando sea apropiado la organizacion ejecuta la trazabilidad del servicio o
producto brindado, con relacion a las actividades de ejecucion, control, medicion
e inspeccion de la calidad; y para controlar y registrar la identificacién Gnica del
producto o servicio, de acuerdo a lo establecido en el procedimiento: CSGI-P-14

Organizacion de la Documentacién del Servicio.

Propiedad del Cliente

Cuando la organizaciéon reciba productos (suministros y materiales de los
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clientes) y documentacion (propiedad intelectual y datos personales) para
ejecutar los servicios, mientras estan bajo su custodia, el Jefe de Proyecto, es el
encargado de cuidar estos productos y/o documentacion, durante su utilizacion o
incorporacion, asegurando su identificacion, verificacion, almacenamiento y
mantenimiento adecuados; asimismo si un bien del cliente se pierda, deteriore o
en su caso se estime que es inadecuado para su uso, es registrado y comunicado
al cliente. Para ello ha establecido el procedimiento: CSGI-P-06 Propiedad del
Cliente

e. Preservacion del Servicio
La empresa asegura la preservacion del servicio asignando los recursos
necesarios y conforme al contrato para el cumplimiento de los requisitos del
cliente.Asimismo asegura que no se liberen los entregables contractuales o hasta

que todas las actividades especificadas se hayan completado satisfactoriamente.

f. Controles Operacionales
La organizacion en conformidad a su Politica de SIG, ha implementado
controles operacionales, que permiten minimizar o reducir los Riesgos e
Impactos Ambientales, éstos han sido detallados en la Matrices IPER, asi como
en aquellos casos en los que el Nivel del Riesgo 6 Nivel del Impacto Ambiental
es no aceptable o significativo, para lo cual se definen nuevos controles
operacionales, con el fin de disminuir dicho Nivel del Riesgo (NR) 6 Nivel del
Impacto Ambiental (NIA).

Las acciones a tomarse se describen en la Tabla de Asociacién de Peligros,
Riesgos y Medidas de Control (ANEXOS 15) y Tabla de Asociacion de
Aspectos, Impactos Ambientales y Medidas de Control (ANEXO 16).

4.6.5. Control de los Dispositivos de Seguimiento y Medicion

La organizacién determina el seguimiento y la medicion a realizar, y los dispositivos de

medicion y seguimiento necesarios para proporcionar la evidencia de la conformidad
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del Servicio con los requisitos determinados mediante el procedimiento: CSGI-P-15

Control de los dispositivos de Seguimiento y Medicion.

La empresa ejecuta el control metrolégico, el cual incluye:

4.6.6.

Calibracion o verificacion a intervalos especificados o antes de su utilizacion,
comparado con patrones de medicion trazables o patrones de medicion
nacionales o internacionales; cuando no existan tales patrones debe registrarse la
base utilizada para la calibracién o la verificacion.

Ajuste o reajuste segln sea necesario.

Identificacion para poder determinar el estado de calibracion.

Proteccion contra ajustes que pudieran invalidar el resultado de la medicion;
Proteccion contra dafios y deterioro durante la manipulacion, el mantenimiento y
el almacenamiento.

Identificacion de riesgos e Impactos ambientales, derivados del uso de dichos

equipos, plasmados en las matrices IPER respectivas.

Preparacion y Respuesta ante Emergencias

La organizacion se planteo el objetivo de identificar riesgos de accidentes, situaciones

de emergencia y aspectos ambientales a los cuales pueden estar expuestos los

colaboradores de la organizacion y el medio ambiente; asi como el de reducir la

probabilidad de ocurrencia, responder cuando se presente el problema y reducir las

posibles enfermedades y lesiones asi como los impactos ambientales, a través de un plan

de emergencias.

El Plan de Emergencias aplica en todas las actividades realizadas por la empresa en las

diferentes sedes, proyectos y/o servicios desarrollados en campo.

El responsable de cumplir el Plan de Emergencias es el Jefe de Proyecto o persona

quien él designe, quien ademas debera realizar la revisién del Plan de Emergencia de

manera periodica.
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a. ldentificacion de Emergencias
La identificacion de emergencias se realiza a partir de los procesos operacionales
y los peligros identificados preliminarmente, y registrados en la Matriz de
Identificacion de Peligros y Aspectos Ambientales y Evaluacion de Riesgos e
Impactos Ambientales

b. Elaboracion de Planes de Respuesta ante emergencias
Se elaboré un plan de respuestas ante emergencias. EI Plan de Emergencia
contiene los siguientes requisitos:
— Objetivo
— Alcance
— Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo o Politica de emergencia
— Ubicacion del Proyecto o Servicio
— Accesos Yy vias de escape
— Ubicacion de los equipos de seguridad
— Emergencias Identificadas
— Organizacion de Brigadas
— Funciones de las Brigadas
— Protocolos de atencién de Emergencias
— Programa de capacitaciones
— Programas de simulacros
— Otros documentos aplicables (Cartillas, procedimientos, etc)

— Principales numeros de emergencia

Secuencia de aviso de accidentes y emergencias.

c. Ejecucidn de los Planes de Respuesta ante emergencias
— Realizar las capacitaciones establecidas.
— Realizar las inspecciones establecidas.
— Realizar los simulacros de acuerdo a lo establecido.

— Elaborar el Informe de los simulacros ejecutados.
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d.

Mitigacion de dafios generados por una emergencia y/o impactos
ambientales

Debe tratarse las emergencias como incidentes segun el procedimiento CSGI-P-
21 “Reporte e Investigacion de Incidentes y Accidentes”, las acciones tomadas
deben ser consideradas para la evaluacién y mitigacion de dafios derivados en
forma eficaz y con el menor costo y pérdidas posibles. Para esto el personal
especializado o designado por el CSST, SCSS o SSST realizara lo siguiente:

Evaluacion del nivel del dafio que se ha producido, incluyendo los aspectos e
impactos ambientales.

Identificar los procesos y equipos se han afectado o estan no operativos, cuales
se puede recuperar.

Priorizar las actividades de mitigacion de dafios derivados de Riesgos e impactos

ambientales

Revision y actualizacion de los planes de emergencia.

Se revisara y actualizara los planes de Respuesta ante emergencias de los
proyectos y servicios (segun corresponda) cuando sea necesario, en especial
después de un simulacro en reunion CSST, SCSS o SSST y siempre luego de la

ocurrencia de la emergencia.

4.7. MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

La organizacion establece un enfoque sistematico del seguimiento, la medicion, el

andlisis y la mejora de la prestacion de los servicios que la empresa realiza, asi como

también la eficacia de los procesos utilizados para prestar dichos servicios.

Con fines de planificacion e implantacion, los procesos de realizacion son divididos en:

Conformidad del Servicio y,

Procesos de prestacion del servicio (desempefio de los procesos)
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Ambos procesos son desplegados en detalle, en etapas adecuadas de su realizacion,

segun corresponda.

La organizacion establece como areas de interés la satisfaccion del cliente, los procesos
de seguimiento /medicidn de la capacidad de los procesos y calidad de los servicios, los
procesos de mejora continua, los procesos dedicados a la proteccion de la seguridad y
salud en el Trabajo del personal y de terceros involucrados en el proyecto, los procesos
dedicados a la proteccién del medio ambiente, en cuanto a la realizacion de nuestros
servicios y las herramientas para realizar el seguimiento del desempefio de dichas areas
(actividades de planificacién, seguimiento y medicién, auditorias internas, analisis de

los datos, control de las no conformidades y acciones correctivas y preventivas).

4.7.1. Generalidades

En tal sentido se planific e implementd procesos de seguimiento, medicion, analisis y
mejora para:

e Demostrar la conformidad del servicio,

e Asegurarse de la conformidad del SIG, y

e Mejorar continuamente la eficacia del SIG.

Esto comprende la determinacion de los metodos aplicables, incluyendo las técnicas

estadisticas y el alcance de su utilizacion.

El tipo, la localizacién, el momento y la frecuencia de las mediciones y los requisitos
para los registros, se encuentran definidos en las disposiciones planificadas del servicio.
Toda informacion obtenida del analisis de datos y actividades de mejora, que impacten
servicios especificos, son presentados y evaluados y aprobados por los Gerentes
Operativos, Gerentes de Apoyo, y/o Jefes de Proyectos, segun corresponda, con
conocimiento del Representante de la Direccion. En caso estas actividades impacten a
toda la Organizacion y para mantener la integridad del SIG, estos documentos deben ser

aprobados por el CSGI.
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4.7.2. Seguimiento y Medicion

La organizacion aplica métodos apropiados para el seguimiento de los procesos que
conforman el SIG. Estos métodos demuestran la capacidad de los procesos para
alcanzar los resultados planificados. Cuando no se alcancen los resultados planificados
deben llevarse a acabo correcciones y acciones correctivas, seglin sea conveniente, para

asegurarse de la conformidad del servicio.

a. Satisfaccion del Cliente
Se establecio el seguimiento de la informacion relativa a la percepcion del
cliente respecto al cumplimiento de sus requisitos por parte de la organizacion,

asi como también la metodologia para obtener y utilizar dicha informacion.

Los responsables del cumplimiento de dicho procedimiento son la Gerencia

Comercial y los Gerentes Operativos y/o Jefes de Proyecto, segun corresponda.

Respecto al seguimiento antes indicado, la medicion de la satisfaccion del
Cliente se logra a través de Encuestas, obtencion de certificados de conformidad

de nuestros servicios, etc.

b. Auditoria Interna

La organizacion ha establecido el proceso para la ejecucion de Auditorias del

SIG, las que son planificadas, a intervalos definidos, en funcion al estado e

importancia de las actividades y areas, y a resultados de auditorias del SGI

previas; y tienen por finalidad determinar si el SIG:

— Ha implementado, se mantiene de forma eficaz y es conforme con los
requisitos de la Normas 1SO 9001, ISO 14001 y OHSAS 18001, lo que
implica el cumplimiento de la Politica del SIG, objetivos, metas vy
disposiciones relacionadas con el SGI,

— Se mantienen actualizado,

— ldentifica oportunidades potenciales para la mejora.
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El CSGI ha determinado que el alcance de la auditoria debe limitarse a cada
proyecto, la frecuencia debe ser anual y metodologia serda la de entrevistas;
también determiné responsabilidades, requisitos para su realizacion,
independencia del personal para auditar un determinado trabajo, y mantener
registros e informes de resultados para la direccion.

Se debe tener en cuenta que los auditores no deben auditar su propia area de
trabajo.

Cada gerencia responsable del area auditada debe asegurarse que se toman las
acciones sin demora injustificada para eliminar las no conformidades detectadas

Y Sus causas.

Procedimiento para auditorias Internas

En este proceso se elabora el Programa Anual de Auditorias, donde se define los
procesos y/o areas a auditar y las fechas considerando los resultados de
auditorias anteriores, la importancia de los procesos respecto a calidad, medio
ambiente, seguridad y salud; como no se ha tenido auditorias previas los
resultados obtenidos en la auditoria de diagnostico seran tomados como linea

base.

Se comunica a los Gerentes y Jefes de area el Programa anual de Auditorias.

(Internas y externas).

Se nombrara a un equipo de Auditores, donde el equipo estd constituido por 1
Auditor Lider, Auditores Internos y Auditores acompafiantes; quienes no deben
ser responsables del proceso o actividad a auditar. Competencias de los
auditores: (ANEXO 17).

Coordinara con los responsables de los procesos y areas involucradas, la(s)
fecha(s) y hora(s) de la auditoria a fin de asegurar su disponibilidad para la

auditoria.
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Durante la preparacion del Plan de Auditoria se definen fecha(s), hora(s),
itinerarios de auditoria, auditados, criterios de la auditoria y auditores. (En el
caso de auditores externos aprueba el Plan de Auditoria propuesto). Se
comunicara el Plan de Auditoria al personal involucrado en los procesos a ser

auditados con una anticipacion de 15 dias calendarios como minimo.

El equipo auditor revisara la documentacion pertinente de los procesos a auditar
teniendo en consideracién los resultados de auditorias previas y clausulas de las

Normas que les apliquen.

Auditan los procesos y/o éareas designadas y proceden a recoger evidencias
objetivas de las mismas a través de entrevistas, observacion de actividades y
revision de registros, con la finalidad de verificar la implementacion del SGI y

su efectividad.

Se auditard haciendo uso de la normas ISO 9001, ISO 14001, OHSAS 18001,
legislacion de Seguridad y Salud en el Trabajo vigentes segun corresponda, asi
como la documentacion de los sistemas u otro medio de ayuda en caso de ser

necesario.

El auditor lider informara al area auditada de los hallazgos durante el proceso de
auditoria y redactara los resultados de la auditoria de acuerdo a:

— Oportunidades de Mejora.

— Observaciones que seran registradas como notas de mejora.

— No conformidades que activan al procedimiento.

Seguimiento y Medicién de los Procesos

La organizacion aplica métodos apropiados para el seguimiento de los procesos
que conforman el SIG. Estos métodos demuestran la capacidad de los procesos
para alcanzar los resultados planificados. Cuando no se alcancen los resultados
planificados deben llevarse a acabo correcciones y acciones correctivas, segln

sea conveniente, para asegurarse de la conformidad del servicio.
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d. Seguimiento y Medicion del Servicio
La organizacion en etapas apropiadas, de conformidad con las disposiciones
planificadas, mide y realiza el seguimiento de las caracteristicas del servicio para

verificar que se cumplen los requisitos del mismo.

Dado el giro operacional del negocio, éste le permite a la empresa dar el mismo
tratamiento a las actividades de supervision de estudios y obras, gerencia de
proyectos de ingenieria y de obras, que a las de estudios y disefio. En
consecuencia aplica la metodologia de revisién, verificacion, validacion y

liberacion a todos sus entregables.

Este proceso de seguimiento y medicion es tratado en el procedimiento:

CSGI-P-10 Revision, Verificacion y Validacion del Servicio.

Donde el objetivo del procedimiento es describir los principales lineamientos
para la realizacion de la Revision, Verificacion y Validacion de los Servicios, asi

como indicar los responsables de ejecutarlos.

Este procedimiento se aplica a todas las etapas de los servicios de Estudios,
Disefios y desarrollo de Ingenieria, Supervision de obras y Gerencia de

Proyectos de Ingenieria y construccion.

Revision

Las revisiones pueden tomar diferentes formas, incluyendo reuniones y
circulacion de la documentacion. Para realizar la revision se utiliza el formulario
CSGI-P-10-F4 Revision y Verificacion de Documentos u “Hoja de ruteo”
(ANEXO 18), los cuales deberan ser usados como registro de revisién, donde se
indica los documentos revisados y de estos los que presentan observaciones. El
campo de documentos revisados puede ser ampliado o reducido segun

corresponda a cada especialidad y tipo de documento.
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Si es una revision por levantamiento de observaciones lo registra en el
Formulario CSGI-P-10-F2 “Levantamiento de Observaciones” (ANEXO 19), en
la columna Visto Bueno (V.B).

Las acciones de revision pueden dar lugar a observaciones y comentarios, los
que seran registrados en el formulario CSGI-P-10-F2 ‘“Levantamiento de
Observaciones” (ANEXO 19). En la casilla “Observaciones y/o Comentarios” se
haré referencia indicando el documento o los documentos revisados como un
anexo, también se indicaran la accion, plazo para levantar las observaciones asi

como el responsable o los responsables de las mismas.

Finalmente se levantara las observaciones por revision en el tiempo establecidos

y se enviara el documento para una nueva Revision.

Verificacion

Las acciones de Verificacion pueden dar lugar a observaciones y comentarios,
los que seran registrados en el formulario CSGI-P-10-F2 “Levantamiento de
Observaciones” (ANEXO 19). En la casilla “Observaciones y/o Comentarios” se
haré referencia indicando el documento revisado como un anexo. También se
indicara la accion y plazo para levantar las observaciones, una vez levantadas las
observaciones planteadas por el verificador en el tiempo establecido, se envia el

documento para la verificacion final.

Finalmente se enviara el documento al cliente o involucrado.

Validacion
El cliente valida la documentacion enviada si se cumple los requisitos del mismo

u otros involucrados.

Es posible que el cliente realice observaciones al entregable enviado por medio
escrito y es retornado al responsable del servicio, en tal caso se registrara las

observaciones realizadas por el Cliente en el formulario CSGI-P-10-F2
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“Levantamiento de Observaciones” (ANEXO 19), posteriormente se hara el
seguimiento del mismo hasta levantar las observaciones del Cliente y lograr la
aprobacion del Servicio.

Se registrara el levantamiento de las observaciones del cliente. Guidndose del
Formulario CSGI-P-10-F2 “Levantamiento de Observaciones (ANEXO 19).

Las “revisiones” posteriores de los documentos y planos aprobados obedeceran a
cambios originados luego de entregada la ultima revision y seguiran la

numeracion 1, 2, etc.

Cuando los documentos sean aprobados por el Cliente, estos seran identificados

con la “revision” 0 (cero),

Los registros de la Validacion son los documentos aprobados por el Cliente que
tengan la firma y sello del Profesional Responsable. También constituyen
registros de validacion la aceptacion de nuestras propuestas mediante la cual el
cliente luego de su evaluacién concluye que somos capaces de satisfacer sus
requerimientos y nos otorga su buena-pro, Certificados de Conformidad y

Calidad del Servicio, Reportes de Aceptacion, Cancelacion de pagos finales, etc.

4.7.3. Control del Servicio No Conforme

La definicion de no conformidad en un SIG establece que es el incumplimiento de un

requisito.

Esto limita el término no conformidad a situaciones en las que se ha fracasado al
cumplir los requerimientos del cliente, se ha impactado significativamente al medio
ambiente 0 se han incumplido significativamente regulaciones de Seguridad y Salud en

el Trabajo, durante la presentacién de los servicios de la organizacion.
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Es pertinente mencionar que solo existe no conformidad cuando se ha inspeccionado el
servicio de acuerdo a los requerimientos y criterios de aceptacion y se ha descubierto

que no los cumple.

Cuando se detecta un servicio no conforme después de la entrega al nivel de cada etapa
o0 de producto final, o cuando ha comenzado su uso, la organizacion tomara las acciones
apropiadas respecto a los efectos, o efectos potenciales, de la no conformidad; para lo

cual activa el procedimiento:

CSGI-P-18 Control del Servicio No Conforme

Con la finalidad de realizar las acciones necesarias para identificar y controlar la
naturaleza y extension de las no conformidades encontradas, las cuales son definidas en
una Matriz de potenciales Servicios No Conformes y de ser factible prevenir la entrega
no intencionada 0 para implementar acciones de reduccion, minimizacion o eliminacion
de Riesgos de SST y de Impactos Ambientales, en los casos que corresponda y que se

consideren necesarios.

Para el caso de las Observaciones detectadas en las partes constitutivas del proceso es
decir durante la medicidn y seguimiento de las caracteristicas del servicio para verificar
el cumplimiento de los requisitos del mismo, estos conceptos son tratados en el
procedimiento CSGI-P-10. “Revision, verificacion y validacion del servicio” Dichas no
conformidades “previstas”, por lo general, activan “correcciones” no ‘“acciones

correctivas”

Los servicios no conformes, segun el procedimiento CSGI-P-18 Servicio No Conforme,
pueden ser tratados de la siguiente manera:

e Corregidos o ajustados para ser conformes con los requisitos, o

e Aceptadas por el cliente bajo concesidn, con o sin correccion o ajuste,

e Rechazadas como no apropiadas

El objetivo de este procedimiento es establecer la identificacion, control y tratamiento

del servicio que no sea conforme con los requisitos, con la finalidad de prevenir su uso
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0 entrega no intencional, aplica a todos los contratos de servicios considerados dentro
del sistema integrado de gestion, asi como a las gerencias y areas de la organizacion que
realizan trabajos dentro o fuera de la oficina central de la organizacion; la deteccion del
servicio no conforme, se hara de acuerdo a lo especificado en la Matriz de Servicio No
conforme (ANEXO 20)

La deteccion del Servicio No Conforme, sera realizada por el gerente, jefe de area
operativa o de apoyo, jefe del proyecto o clientes, de acuerdo a lo especificado en la
Matriz de Servicio No conforme. El tratamiento del Servicio No conforme esta basado
en la toma de las acciones necesarias para levantar el servicio no conforme, éstas han
sido definidas en la Matriz de servicio no conforme, donde se designara a una persona

como revisora del levantamiento de las no conformidades encontradas en el producto.

Posteriormente a la verificacion del levantamiento de observaciones, se volvera a emitir

un nuevo producto.

4.7.4. Analisis de datos

Los datos generados por las actividades de medicidn y seguimiento son recolectados y

procesados para su andlisis por las Gerencias y/o Jefaturas segln corresponda.

En la organizacion el analisis de datos proporcionaria informacidn sobre:
e Satisfaccion de los clientes;
e Medicién de quejas de Clientes y otros involucrados.

e Control de Impactos en el Medio Ambiente, tomando y registrando acciones

cuando estas sean significativas.
e Control de incidentes.
e Control de actividades de Bienestar Social

e Caracteristicas y tendencias de los procesos y de los servicios; incluyendo la

oportunidad para llevar a cabo acciones preventivas.

e Conformidad con los requisitos del servicio;

72



4.7.5.

Desempefio de los proveedores;

Avances hacia el cumplimiento de objetivos;
Avances hacia el cumplimiento del presupuesto;
Eficacia del SGI;

Indicadores de Gestidn del Sistema de Gestidn Integrado

Mejora

Mejora Continua

Todo el personal de la organizacién estad comprometido a mejorar continuamente
la eficacia de su SGI y los procesos de una manera proactiva y no simplemente a
esperar al surgimiento de problemas que revelen areas de oportunidad, a través
del uso de la politica del Sistema de Gestion Integrado, sus objetivos, los
resultados de las auditorias, el andlisis de datos, las acciones correctivas y
preventivas, la revision por la direccion, el uso de metodologia de solucion de

problemas tales como Pareto, Ishikawa, 5 S, etc.

El progreso de cumplimiento de objetivos del Sistema de Gestion Integrado,
cumplimiento de normatividad vigente en materia de seguridad, salud y medio
ambiente, tendencias positivas en aspectos financieros y mejor posicién en el

mercado son indicadores de mejora del SGI.

La Gerencia General de la organizacion ha asumido el compromiso de mejorar
continuamente el SIG. Para ello planifica y gestiona los procesos necesarios para
mejorar continuamente la eficacia del SIG. Para ello ha establecido la revision
por la direccién y la gestion basada en acciones correctivas, preventivas y

mejora continua.

Asimismo, se ha establecido un procedimiento para conseguir el desarrollo y
evaluacion de las de las Solicitudes de mejora Continua, planteadas como
resultado de la aplicacion de la politica del SGI, los objetivos, los resultados de

las auditorias internas, el analisis de datos, las acciones correctivas, las acciones
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preventivas, la revision por la direccion y los procesos del servicio para facilitar
la mejora continua. Es responsabilidad de todos los gerentes y Jefes de Proyecto,

aplicar lo establecido en éste procedimiento.

Accion Correctiva

Este requisito es vital para la continua eficacia del SIG y las acciones de mejora,
con la finalidad de prevenir la reaparicion de no conformidades, se ha
establecido un procedimiento, requerido por la norma, para reducir o eliminar las

causas que generan la no conformidad:

CSGI-P-25 Accion Preventiva y Correctiva

Respecto a las acciones correctivas, en dicho documento se definen los

requisitos para la:

— ldentificacion de las no conformidades (reclamos procedentes de los
clientes, e involucrados, de gestion y auditorias);

— Determinacion de las causas de las no conformidades;

— Evaluacion de la necesidad de adoptar acciones para asegurar que las no
conformidades no vuelvan a aparecer;

— Determinacion e implementacion de las acciones que se considere necesaria
para asegurar que las no conformidades vuelvan a aparecer;

— Registro de los resultados de las acciones adoptadas;

— Verificacion de la eficacia de la accidn correctiva adoptada y su registro.

Procedimiento para acciones Preventivas y Correctivas

El objetivo del procedimiento es el de dar cumplimiento a las normas
internacionales 1SO 9001, ISO 14001 y OHSAS 18001 que requiere la
organizacion y busca determinar las actividades y responsabilidades que
permiten establecer la metodologia para eliminar las causas de No
Conformidades actuales o potenciales asi como prevenir que vuelvan a ocurrir 0

evitar que ocurran, mediante la aplicacion de acciones correctivas o preventivas.

El Jefe Responsable detecta la no conformidad, la misma se registra en el
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formulario CSGI-P-25-F1 “Solicitud de Accion Preventiva y Correctiva”
(ANEXO 21).

El evaluador evalia la SAPC, si esta procede, designa un responsable para
implementar la SAPC, si ésta impacta a toda la organizacién o a los Sistemas de
Gestion, comunica al comité de sistema integrado de gestion, el comité revisara
la SAPC vy la pertinencia de las acciones tomadas, aprobard o desaprobara la
SAPC y asignaréa los recursos necesarios para implementar la accion Preventiva /

Correctiva, finalmente se implementara la accion Preventiva / Correctiva.

Accidn Preventiva

Como en el caso de la accion correctiva, la identificacion de la causa — raiz del
problema potencial es vital para el éxito del proceso, por lo que con la finalidad
de prevenir la aparicion de no conformidades, eliminando las causas de no
conformidades potenciales, se ha establecido el siguiente procedimiento,

requerido por la norma:

Respecto a las acciones preventivas relacionadas a los incidentes, se definen en

el procedimiento:

CSGI-P-25 Accidn Preventiva y Correctiva

Dicho documento va dirigido a la:

— ldentificacion de los procesos y de los servicios potencialmente no
conformes;

— ldentificacion de los posibles Riesgos e Impactos Ambientales.

— Determinacion de las causas de las potenciales no conformidades
identificadas, y registro de los resultados;

— Determinacion de las acciones preventivas necesarias para eliminar las
causas de las potenciales no conformidades;

— Determinacion de los controles operacionales adicionales, necesarios para
eliminar 6 mitigar las causas de los potenciales Riesgos e Impactos

Ambientales;
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— Implementacion de las acciones preventivas necesarias;
— Registrar los resultados de las acciones tomadas;

— Verificacion de la eficacia de la accidn preventiva y su registro.

Para el presente caso, al analisis de la matriz IPER de Identificacion de Riesgos
e Impactos ambientales, constituye de por si un analisis de riesgos o accion

preventiva.

4.8. EVALUACION DEL PROCESO DE IMPLEMENTACION

La implementacion del sistema integrado de gestion fue un proceso largo y complejo
que se realizo paulatinamente en la organizacion, teniendo en cuenta la complejidad de
los procesos y las interrelaciones que estos generan; por esta razon se ha evaluado la
eficiencia en la implementacion del SGI en la organizacion, a través de una auto
evaluacion realizada en todos los contratos y gerencias dos meses después de haberse
concluido el proceso de implementacion. La informacion ha sido recopilada por el area
de calidad a través del formato de Revision de Implementacion del SGI en Proyectos y
Gerencias (ANEXO 23).

4.8.1. Requisitos Generales

Debido a la complejidad de la organizacion se encontrd que se la organizacion contaba
con tres tipos de servicios que se brinda a través de once areas operativas, con un total

de 56 contratos vigentes, distribuidos de la siguiente manera:

Tabla 1: Servicios de la organizacion

N°DE
SERVICIOS CONTRATOS
Estudios , disefios y desarrollo de ingenieria 42
Supervisién de obra 11
Gerencia de Proyectos 3
TOTAL 56

FUENTE: Elaboracion propia (2017).
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La implementacion del SGI se inici6 con los jefes de contrato quienes después de ser
capacitados por el area de calidad, son los responsables de realizar la implementacion
del SGI en todos los servicios que la empresa esta brindado en, con el respectivo soporte

y asesoria del area de calidad.

Se observo que el servicio de elaboracion de Estudios, disefios y desarrollo de ingenieria
cuenta con 42 contratos en desarrollo, con la gran fortaleza de que la elaboracion de
dichos estudios y disefios se realiza en las instalaciones de la organizacion, donde se
obtuvo un elevado porcentaje de eficiencia en la implementacion del SGI en cada
contrato debido a la cercania y diligencia del area de calidad. De donde se pudo

disgregar la siguiente evaluacion:

Tabla 2: Porcentaje de implementacion en el servicio de elaboracion de estudios y

disefio de ingenieria

SERVICIO DE ESTUDIOS, DISENOS Y DESARROLLO DE INGENIERIA

IMPLEMENTACION
% DE

CONTRATOS SGI IMPLEMENT CAUSAS
Sl NO

141200 X 82%

141300 X 89%

141900 X 85%

142200 X 0% Contrato en proceso de liguidacién
142500 X 75%

150300 X 90%

150600 X 85%

150700 X 80%

151000 X 93%

151400 X 82%

151500 X 0% El contrato supera el 80% de desarrollo
151800 X 88%

152000 X 85%

160100 X 90%

160300 X 0% El contrato supera el 90% de desarrollo
160500 X 90%

160700 X 0% El contrato supera el 80% de desarrollo
160800 X 93%

161000 X 87%
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Continuacion...

161200 X 94%
161400 X 0% El contrato supera el 70% de desarrollo
161500 X 96%
161900 X 90%
162000 X 0% El contrato supera el 70% de desarrollo
162200 X 91%
162400 X 83%
162500 X 89%
162900 X 0% El contrato supera el 70% de desarrollo
163100 X 92%
164200 X 96%
164300 X 90%
164400 X 86%
164500 X 95%
164600 X 93%
164800 X 90%
164900 X 94%
165000 X 91%
165100 X 92%
170100 X 93%
170200 X 100%
170300 X 100%
170400 X 100%
TOTAL 35 7 75%

FUENTE: Elaboracion propia (2017).

Se ha observado que los contratos iniciados el 2015 son aquellos cuyo porcentaje de
implementacién se encuentra por debajo del 90 por ciento, debido a la dificultad de
regularizar formularios y formatos de forma retroactiva; se tiene el caso de 7 contratos
en los cuales no se ha realizado la implementacion del SGI, debido a la disposicion de la
Alta Direccion en la cual se especifica que aquellos contratos en los cuales se ha
desarrollado mas del 80 por ciento de la vida util del contrato no se realizard
implementacién del SGI . Los contratos iniciados el 2016 tienen una eficacia de
implementacién que promedia el 92 por ciento y en ningun caso se alcanzo el 100 por
ciento pues aln se encuentran en proceso de regularizacion de registros; solo los
contratos iniciados el 2017 cuentan con una eficiencia del 100 por ciento debido a que

en estos casos la implementacion del SGI es mas sencilla.
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Posteriormente se procedié a implementar el SGI en las supervisiones de obra, para las
cuales fue necesario que el equipo de calidad se desplace a la ubicacion de las obras y
realice la implementacion, una vez concluido el proceso de implementacion se designd
un responsable para realizar seguimiento y mantenimiento del SGI y reportar
mensualmente los indicadores al area de calidad; finalmente se replico el proceso en el
gerenciamiento de proyectos; en ambos casos la implementacion se realiz6 en todos los

contratos y con una eficacia del 100 por ciento.

4.8.2. Requisitos de la Documentacion

Los documentos necesarios para el funcionamiento del SGI fueron elaborados,
generandose: politicas, objetivos, metas, procedimientos, reglamentos, instrucciones y
registros; los que fueron compartidos con todas las areas especificandose los que
apliquen a cada una de ellas. La organizacion de la documentacion se realizo de la

siguiente manera:

Tabla 3: Documentacion de la organizacion

MANUALES Y PROCEDIMIENTOS

CSGI-P-01 Control de Documentos y Registros
CSGI-P-02 Administracion y Finanzas
CSGI-P-03 Comunicacién y Consulta
CSGI-P-04 Atencion Consultas y Quejas
CSGI-P-05 Manual de Recursos Humanos
CSGI-P-06 Propiedad del Cliente

CSGI-P-07 Revision por la direccion
CSGI-P-08 Administracion y Desarrollo del Servicio
CSGI-P-09 Gestion de Propuestas

CSGI-P-10 Revision Verificacion del Servicio
CSGI-P-11 Manual de Biblioteca

CSGI-P-12 Organizacion y Funciones
CSGI-P-13 Gestion y Control de Proyectos
CSGI-P-14 Organizacion de Documentacion
CSGI-P-15 Control de Dispositivos de Medicién
CSGI-P-16 Auditoria Interna

CSGI-P-17 Normas y Directivas

CSGI-P-18 No Conformidad

CSGI-P-19 Relaciones con los involucrados
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Continuacion...

CSGI-P-20 Mejora Continua

CSGI-P-21 Reporte e Investigacion de Accidentes e Incidentes
CSGI-P-22 IPER

CSGI-P-23 Legales, Normas Técnicas y Otros

CSGI-P-24 Preparacion y Respuesta ante Emergencias

CSGI-P-25 Accioén Preventiva y Correctiva
OTROS DOCUMENTOS

Formulario de Objetivos e Indicadores

Manual de SGI

Mision, Vision, Valores

Obijetivos e indicadores 2016

Politicas y Cédigo de Etica

Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo
FUENTE: Elaboracion propia (2017).

Los registros se encuentran adjuntos a cada procedimiento o manual, estos fueron
colocados en archivos Excel o Word con el objetivo de ser descargados e impresos
cuando sea necesario; todos estos documentos se encuentran en el portal de la

organizacion a disposicion del personal interesado.

La revision de documentos de la cual la Alta Direccion es responsable ain no ha sido
realizada, debido al breve periodo transcurrido desde el proceso de implementacion;
respecto al control de los documentos y registros, se observé que el uso de nuevos
registros y procedimientos ha sido establecido e implementado en los tres tipos de

servicios que brinda la empresa; asi tenemos:

Tabla 4: Porcentaje de implementacion de los documentos del SGI en la

organizacion

N° DE N° DE PORCENTAJE DE
SERVICIOS PROYECTOS PROYECTOS IMPLEMENTACION
EXISTENTES IMPLEMENTADOS RESPECTO AL TOTAL

!Estud_los,, disefios y desarrollo de 42 35 750
ingenieria

Supervision de obra 11 11 100%
Gerencia de Proyectos 3 3 100%
TOTAL 56 49 88%

FUENTE: Elaboracion propia (2017).
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Habiéndose obtenido una implementacién documentaria con un 100 por ciento de
eficiencia en las supervisiones de obra y gerenciamientos de proyectos, debido a que
dicho proceso fue realizado por el personal del &rea de calidad; sin embargo en el caso
de los estudios, disefios y desarrollo de ingenieria solo se obtuvo un 75 por ciento de

eficacia por encontrarse aiin en proceso de implementacion.

4.8.3. Responsabilidad de la Direccion

Se identifico disponibilidad por parte de la direccion para implementar las politicas
generadas, asi mismo disponer todos los recursos y condiciones necesarias para alcanzar

los objetivos y metas planteados.

4.8.4. Gestion de Recursos

La organizacién cuenta con 11 gerencias operativas y 5 gerencias de soporte, en cada
una de ellas se designd personas responsables de realizar la implementacion y
mantenimiento del SIG, para dicha actividad fueron capacitadas y evaluadas por el area
de calidad en el curso de interpretacion de las normas: 1ISO 9001:2008, 1SO 14001:2004
Y OSHA 18001:2007. Evidenciando la disposicion de la Alta Direccion de dotar de
recursos necesarios para la implementacion y mantenimiento del SIG en la

organizacion.

4.8.5. Realizacion del Servicio

Se identificé que las gerencias implementaron con mayor prontitud y eficacia el proceso
de realizacion de los servicios, a diferencia de los contratos quienes han tenido
dificultad en planificar los recursos humanos y materiales necesarios para el desarrollo
del servicio, respecto al certificado de conformidad, este sera solicitado al cliente
cuando se concluya el servicio, razén por la cual no se cuenta aun con dichos

documentos.
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Tabla 5: Evaluacion de la realizaciéon del servicio

ADMINISTRACION Y DESARROLLO DEL SERVICIO

CUMPLIMIENTO

REQUISITOS
CONTRATOS GERENCIAS

Informacion general del servicio 98% N/A
Cronograma de trabajo 43% 42%
Cronograma de asignacion de recursos humanos 56% 100%
Cronograma de asignacion de recursos materiales 84% 100%
Personal profesional del servicio 100% 100%
Plan de revision y verificacion 65% N/A
Lecciones Aprendidas 15% 100%
Relacion de documentos entregables al cliente 85% N/A
Certificado de conformidad del servicio 0% N/A

FUENTE: Elaboracion propia (2017).

También se observo que aquellos contratos iniciados el 2015 y 2016 se muestran reacios
a modificar la forma como se ha venido programando sus recursos y entregando
documentos al cliente, se estima que esta condicidn ira en mejora cuando se inicien

nuevos contratos y se implemente el SIG desde el inicio.

Por otra parte se observd que las personas encargadas de la implementacion y
mantenimiento del SIG, son trabajadores que desempefian diversas funciones descritas
en el MOF (ANEXO 24), por lo tanto la labor asumida respecto al SIG representan una

mayor carga laboral, que no esta siendo reconocida por la organizacion.

4.8.6. Medicion, Analisis y Mejora

Se observo la disposicion de establecer un enfoque sistematico de seguimiento, andlisis
y mejora de los servicios que brinda la empresa y de esta manera asegurar la
conformidad del servicio, asegurar la conformidad del SIG y mejorar continuamente la
eficacia del SIG.

Para evaluar la satisfaccion del cliente se vio por conveniente evaluar si se estaba

cumpliendo con los requisitos establecidos contractualmente, debido al rubro de la
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organizacion también se vio por conveniente evaluar el nimero de versiones que tenian
los entregables antes de su entrega definitiva como indicador de la calidad de producto
que se esta entregando al cliente, mediante una corta encuesta realizada a los clientes.

Donde se obtuvo los siguientes resultados:

Tabla 6: Evaluacion del proceso de medicion, anélisis y mejora

MEDICION, ANALISIS Y MEJORA

CUMPLIMIENTO

REQUISITOS
CONTRATOS GERENCIAS

Satisfaccion del cliente: requisitos contractuales 100% 100%
Auditoria interna 0% 0%

Seguimiento y medicion del proceso N/A 100%
Seguimiento y medicion del servicio 100% 100%
Control del servicio no conforme 100% N/A
Andlisis de datos N/A 85%
Mejora continua 20% 100%
Accibn preventiva y correctiva 50% 50%

FUENTE: Elaboracién propia (2017).

Es posible identificar que los clientes se encuentran satisfechos con el servicio que estan
recibiendo por la organizacion y que los procesos de seguimiento y medicion de
procesos Yy servicios han sido realizado eficientemente, sin embargo se observa una baja
respuesta por parte de los proyectos a la mejora continua y a la identificacion e

implementacion de acciones preventivas y correctivas.

4.9. PROCESO DE CERTIFICACION

4.9.1. Coordinacién

Se procedi6 a coordinar la auditoria de certificacion con la empresa certificadora Bureau
Veritas, donde en una reunion realizada en las oficinas de la sede central de la
Organizacion, se definié el alcance de la auditoria, los proyectos a ser auditados como
muestra del desempefio de la organizacion, los requisitos a evaluarse, los dias de

auditoria, las personas involucradas en cada proceso, los horarios y el costo.
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4.9.2. Programa de Auditoria

La empresa certificadora solicitd informacién de la organizacién, tamafio de la
organizacion, recursos humanos y materiales, rubro de trabajo, tipo de servicios que
brinda, clientes, etc; la que fue referida, recibiéndose dos semanas después el programa
de auditoria, donde se recibié una programacion de tres dias de auditoria: Teniendo la

siguiente distribucion:

Dia 01:

9: 00 Apertura de auditoria con presencia del representante de la organizacion.
14:00 Revision documentaria general y requisitos de las normas.

16:00 Recursos humanos.

Dia 2:

9:00 Logistica, compras y almacén.

14:00 GTI, control de proyectos, calidad.

Dia 3:

9:00 Visita a Obra: Minka.

14:00 Cierre de auditoria con el representante de la direccion.

4.9.3. Auditoria de Certificacion

El dia 01, se dio apertura a la auditoria, con la presencia de 3 auditores, un auditor lider
y dos adjuntos, el auditor lider dio apertura leyendo los lineamientos de la auditoria, el

alcance de la misma y las actividades a realizarse.

Posteriormente el representante de la direccidn, presento al responsable del area de
calidad, persona designada a afrontar el proceso por contar con la documentacion

necesaria.
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Se dio inicio a la auditoria de certificacion revisando la documentacion contenida en el

manual de implementacion del Sistema Integrado de Gestion.

Al finalizar la auditoria del dia 03, el equipo auditor dio lectura a las observaciones

encontradas, no conformidades y oportunidades de mejora.

Los resultados finales de la auditoria fueron enviados 15 dias después, dando un plazo
de dos meses para realizar el levantamiento de las observaciones encontradas.

Una vez concluido el proceso de levantamiento de observaciones, se programé otra
visita por el equipo auditor, donde se realiz6 una revision del levantamiento de

observaciones.

Finalmente la empresa certificadora comunico a la organizacion que se aceptaba el
sistema integrado de gestion como valido, emitiéndose los certificados

correspondientes.

85



V. CONCLUSIONES

Un Sistema Integrado de Gestion es beneficioso para la Organizacion pues ayuda
a establecer, documentar, implementar, mantener y mejorar continuamente los
procesos de esta, a través de la metodologia PHVA. Ademas es beneficioso para
los clientes, trabajadores, proveedores y para la sociedad en general, debido a que
genera en la organizacion un ambiente de mayor sensibilidad con los involucrados

y su entorno.

Para que el Sistema Integrado de Gestion funcione de manera adecuada, se
requiere el compromiso de todas las partes: Alta Direccion, trabajadores,

proveedores, socios, etc.

El Sistema Integrado de Gestion permitio identificar a los procesos que generan
anomalias, a través de los procesos de seguimiento y medicion, permitiendo
subsanar las deficiencias encontradas y convirtiéndolas en una oportunidad de

mejora.

La implementacion del Sistema Integrado de Gestibn ha permitido a la
organizacion la dptima utilizacion de sus recursos financieros y del personal,

evitando la duplicidad de tareas y gastos.

El uso del Sistema Integrado de Gestion redujo el volumen de documentos
utilizados en la organizacion, optimizando la comunicacién entre areas mediante

el uso de formatos Unicos.



6. EI SIG ha generado condiciones adecuadas para la adaptacion rapida y proactiva
de la organizacion a los requerimientos de los clientes de diversos sectores
econémicos; simultaneamente ha abierto la posibilidad de generar
homologaciones de gestion y ser invitados directamente a la ejecucién de

proyectos sin la necesidad de participar de un concurso de adjudicacion.
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VI. RECOMENDACIONES

Para realizar el adecuado mantenimiento del sistema integrado de gestion en todos
los niveles de la organizacion y el alcance de los objetivos y metas planteados por
la alta direccidn, se recomienda la asignacién de personal especializado al area de

calidad, para realizar el seguimiento necesario.

Se recomienda dar cumplimiento a los procedimientos planteados en el Manual de

Implementacion del Sistema Integrado de Gestion.

Es necesario replantear la carga laboral del personal responsable de la
implementacion y mantenimiento del SGI durante el desarrollo de los proyectos,
ya que la excesiva asignacion de funciones tendra consecuencias en la eficiencia

de la implementacién del SGI o en su adecuado mantenimiento.

Se ha observado que el sistema de gestion integrado es complejo y amplio, acorde
a la complejidad de la organizacion, por esta razdn se debe monitorear
constantemente para mantener los estandares deseados. Es importante involucrar a
los trabajadores en las observaciones y en la participacion del comité de seguridad

y salud en el trabajo, pues mantienen vivo el sistema de gestion.

Es importante entender que al implementarse el SGI en la organizacion se tiene un
sistema joven, el que a través del tiempo ira madurando y optimizandose mediante

practicas y procedimientos mas eficientes.

Se ha observado poco interés en los responsables de los contratos que iniciaron
actividades el 2015 y/o 2016 en implementar el SGI, debido a que la

implementacién conlleva a realizar cambios en la forma de trabajo ya establecida



y aprobada por el cliente, por esta razon se recomienda que la implementacion del
SGI debe darse desde la apertura del contrato y en proyectos que recién estan

iniciandose.

Se recomienda capacitar en interpretacion y formacion de auditor interno en las
normas: 1SO 9001:2008, 1SO 14001:2004 Y OSHA 18001:2007 a los jefes de
contrato y al ingeniero residente del proyecto, para poder realizar un mejor
seguimiento del SGI durante el desarrollo del contrato.
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Anexo 1: Mapa de procesos

T 3

PROCESO DE REALIZACION DEL PRODUCTO

Matriz de Identificacién
de Aspactos y Peligros

:

SATISFACCIOMN
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Anexo 2: Objetivos y metas de la organizacion

COMPROMISO DE LA

GERENCIA

FRECUENCIA DE

Proteger el medio ambiente y
prevenir la contaminacién
ambiental, relacionados con
nuestros servicios.

organizacion

Finanzas/ SGI

(m3)] / [Total de personal en Sede
Central]

item = OBJETIVVO 2016 CENTRAL INDICADOR META
POLITICA MONITOREO
INVOLUCRADA
B Mantener la eficacia en la Comercial / [N° de contratos obtenidos] * 100/ [N°
- . 20.0% Semestral
obtencién de contratos Operaciones Propuestas]
. - [Monto acumulado de contratos
R Satlsface_r los requisitos y | Asegurar la permanencia de la o . ganados en el periodo] * 100 / [Monto 60.0%¢ s tral
expectativas de nuestros organizacion en el mercado peraciones acumulado de contratos ganados en el e emestra
clientes periodo anterior]
Mantener 6ptimo el resultado o rcial /
3 global de satisfaccion de los © F'a Porcentaje de satisfaccion del cliente. 75.0% Semestral
. Operaciones
clientes.
[Suma de Kilogramos de CO2
Mantener la generacién de CO2 Administ L equivalente generado por consumo de:
a equivalente generado por la ministracion y Energia (Kw h) + Papel (Kg) + Agua 72.0 Mensual

Establecer la linea base para

[N° Contenedores Conformes]/ [N° de

Establecer linea

los proyectos.

Humanos

programadas]

medir la eficacia en la ime:
° . . scl Contenedores Revisados ] base Tri stral
segregacion de residuos
6
Capacitar en manejo defensivo L L [N° de conductores capacitados s en
Administracion y
Yy 4x4 de los conductores de Finanzas M.D. y 4X4] / [N° de conductores 82.0% Semestral
camionetas. programados para capacitarse]
Prevenir las lesiones y
enfermedades
7 -
o_cupamonales del personal | capacitar en manejo defensivo Administracion [N° de conductores capacitados en
vinculadas a de los conductores de Finanzas v M.D.] / [N° de conductores 82.0% Semestral
nuestros servicios. automoéviles de la Sede central programados para capacitarse]
8 . . - - . . P
Mejorar la eficacia del Sistema GG / Seguridad > Objetivos SST * Ponderacion*100 /
de Gestion de Seguridad y 9 y >Ponderados medidos en el periodo de 65.0% Mensual
. Salud .
Salud en el Trabajo referencia
° Presentar al nos dos [N° de areas que presentarons al
solicitudes de mejora continua a P ~ 100.0%0 Semestral
_ menos 2 SMCJ*100 / [N° de areas]
por area.
Operaciones
Realizar al menos 2 reuniones | Recursos Humanos
entre los Gerentes o Jefes de Comercial
Areay su personal a cargo, ini i6 ° A
Mejorar el desempefio en y D ! g Administracion y [N° de areas que prest_—."ntarons al
10 _ para que adicionalmente a las Finanzas menos 2 Actas de Reuniéon]*100 / [N° 100.0% Semestral
cuanto a seguridad, salud y K R N ~
. ) coordinaciones de trabajo, se de areas]
medio ambiente S
refuerce los principios o
lineamientos generales del SGI.
Realizar reforzamientos en la [N° de capacitaciones realizadas]
. L SGV Recursos o R )
1 implementacion del plan SGl en *100 / [N° de capacitaciones 80.0% Semestral
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Anexo 3: Matriz de Identificacion de peligros y evaluacién de Riesgos

i T n h

Cadigo del Proyecto:

MATRIZ DE IDENTIFICACION DE PELIGROS Y EVALUACION DE RIESGOS Elaborado por:

Revisado por:
Aprobado por:

PROYECTO: Fecha de aprobacién:

PROCESO: N° de Emision:

EVALUACION DEL RIESGO RE-EVALUACION DEL RIESGO
CONTROLES ACTUALES CONTROLES A IMPLEMENTAR

DUESTO DE SEGURIDAD Y (Acciones de Control para disminuir la Probabilidad o Severidad)
TIPO DE SALUD (S) PELIGRO / RIESGO /

ACTIVIDAD TRABAJO/  ENFOQUE

ol w w o| W w
ACTIVIDAD /MEDIO  ASPECTO  IMPACTO 5| < 5| < BEE
= o0 = (e U]
INSPECCIONE E INSPECCIONE =
CARGO AMBIENTE (A) CAPACTACIONE SPECCIONES /(o6 -l S L  DOCUMENTO CAPACITACIONE , SPECCIONES /| 1ens B 2 R
DOCUMENTOS EPP's 0 EPC OBSERVACIONE A=l : = EPP'S  OBSERVACIONES =l : =
s MEDIDAS @l 2 s s MEDIDAS -
S DE TAREA DE TAREA
#N/A #N/A #N/A #N/A 0 0
N/A N/A N/A AN/A 0 0
#N/A #N/A #N/A #N/A 0 0
#N/A #N/A #N/A #N/A 0 0
#N/A #N/A #N/A #N/A 0 0
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Anexo 4: Tabla de Evaluacion de Riesgos e Impactos Ambientales (CSGI-P-22-A3)

PROBABILIDAD

SEVERIDAD

- El impacto es totalmente
reversible.

- El impacto se disipa y no afecta
al ambiente y/o comunidad.

1 -
Existen, son Personal entrenado. Personal conoce | Al menos una vez al afio (S) | Lesion sin incapacidad (S)

Del1a3l satisfactorios y Conoce el peligro y lo los EPP's vy utiliza — - -
suficientes Treviene correctamente. Esporadicamente (SO) Disconfort / Incomodidad (SO)

- Se considera parcialmente
reversible para el ambiente.

Existen, son Personal capacitado.
No aplica satisfactorios y Conoce el aspecto y No aplica Al menos una vez al ano.
suficientes previene el impacto

Existen Personal parcialmente
parcialmente y no capacitado, conoce el

No aplica . - No aplica Al menos una vez al mes. - El impacto se disipa y reduce su
p son satisfactorios 0 aspecto pero no toma P pa sipa 'y
suficientes acciones de control B
2 comunidad.
Existen Personal parcialmente Personal utiliza Al menos una vez al mes Lesion con incapacidad tempaoral

parcialmente y no entrenado, conoce el parciamente los (S) (S)
son satisfactorios o | peligro pero no toma EPP's o los utiliza
suficientes acciones de control incorrectamente
Personal no capacitado,
no conoce el aspecto,
no toma acciones de

Eventualmente (50) Dafio a la salud reversible (50)

- El impacto es ireversible.
No aplica Al menos una vez al dia. - No se disipa localmente y afecta

No aplica No existen
al ambiente y/o comunidad.

control
3 Personal no entrenado, | Almenos una vez al dia (S) ;z?;?;n%?ﬂél}gpaﬂdad
Mas de 12 No existen no conoce el peligro, no Pers::)nal no utiliza
toma acciones de EPP's . . .
contral Permanentemente (SO) Dario a la salud irreversible (SO)
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Anexo 5: Tabla de aceptacion y significancia SST (CSGI-P-22-A3).

Medio (M)

ESTIMACION DEL NIVEL DE
RIESGO

ACEPTABILIDAD
PUNTAJE

0a10

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Aceptable

INTERPRETACION / SIGNIFICADO

No se necesita adoptar ninguna accién. Se
requieren comprobaciones peridédicas para)
asegurar que se mantiene la eficacia de las
medidas de confrol.

De11a 30

No Aceptable

Se deben hacer esfuerzos para reducir el
riesgo. Se debe establecer las medidas para
reducir el resgo. Cuando el riesgo moderado
esta asociado con consecuencias
extremadamente dafiinas (mortal o muy|
graves), se precisara una accion posterior para
establecer, con mas precision, la probabilidad
de dafio como base para determinar la
necesidad de mejora de las medidas de
control.

De 31 amas

No Aceptable

No se debe comenzar ni continuar el trabajo
hasta que se reduzca el riesgo. Si no es
posible reducir el riesgo, incluso con recursos
ilimitados, debe prohibirse el trabajo

Nivel de

(atb+ctd+e)

Riesgo
X Severidad
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Anexo 6: Tabla de aceptacion y significancia MA (CSGI-P-22-A3).

MEDIO AMBIENTE

ESTIMACION DEL NIVEL
DE IMPACTO AMBIENTAL

PUNTAJE

SIGNIFICANCIA INTERPRETACION / SIGNIFICADO

Se requiere seguimiento para ver si se
mantienen los controles.
Informacion y Sensibilizacion

No Significativa
Se deben realizar esfuerzos para seguir
De7a18 reduciendo el impacto.
Informacion y Sensibilizacion
No se debe comenzar ni continuar el trabajo
De 19 a 27 Mficativo hasta que se reduzca el impacto. Si no es

posible reducir el impacto, incluso con
recursos ilimitados, debe prohibirse el trabajo.

Nivel de Impacto Ambiental
(b+c+e) x Severidad
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Anexo 7: Listado de normas técnicas y otros requisitos legales (CSGI-P-23-F4)

FORMULARIO Codigo: 'CSGI—P—ZB—F4
Version: 00
Aprobacioén: CSGl
LISTADO DE NORMAS TECNICAS Y OTROS REQUISITOS LEGALES Fecha: 22/01/2017
Pagina: ldel
Ultima Actualizacion:
ESTADO TIPO DE DOCUMENTO
i FECHA DE Cédigo )
N M;/é?f?:;;sz), PUBLICACION | Norma, Ley, Reglamento, i corres?)onde) L ENTIDAD TEMA

+| Derogado (0]~ = Cdédigos, Manual , otros. =

98



Anexo 8: Check list informe de cumplimiento legal (CSGI-P-23-F2)

FORMULARIO

OCUPACIONAL Y MEDIO AMBIENTE

CHECK LIST DE VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO LEGAL EN SEGURIDAD, SALUD

DATOS DEL FORMULARI
CODIGO: CSGI-P-23-F2
Versién: 00

Aprobacién: CSGI
Fecha: 12-02-2017
Pagina: 1de 1

PROYECTO :

RESPONSABLE DEL PROYECTO:
EVALUADO POR:

FECHA DE EVALUACION:

ITEM

APLICA

NO APLICA

CALIFICACION

OBSERVACION

Seguridad y Salud Ocupacional

¢ Se realizan examenes médicos ocupacionales, antes, durante y después del término de la relacién laboral?

Conformacién del SCSST Sub Comité de Seguridad ( 20 a mas trabajadores)

Designacion del Supervisor de Seguridad (menos de 20 trabajadores)

Distintivo especial para los miembros del SCSST o Supervisor de seguridad en el proyecto.

Comunicacién formal de la designacién del Supervisor de Seguridad o conformacion del SCSST al Comité de
Seguridad de la Sede Central (CSST)

Libro de Actas (Sub Comité de Seguridad y Salud en el trabajo)

Actas de reunion con acuerdos del SCSST

Cuaderno de Ocurrencia (Supervisor de Seguridad)

Registros en el cuaderno de ocurrencias de temas relacionados con la Salud y Seguridad en el proyecto, registro de
incidentes, otros.

¢ldentifica el personal al supervisor(es) de seguridad en el proyecto?

Entrega del CSGI-RISST: Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo

Péliza de SCTR (Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo)

Entrega de EPP (Equipos de Proteccién Personal) en base a la Matriz IPER

¢ Se encuentra visible: Mapa de riesgo, Matriz IPER, Politica y Objetivos de Seguridad y Salud en el Trabajo?

Prohibicion de Fumar
(“ESTA PROHIBIDO FUMAR EN LUGARES PUBLICOS POR SER DARNINO PARA LA SALUD” “AMBIENTE 100%
LIBRE DE HUMO DE TABACO”)

Programa de Seguridad y Salud Ocupacional Anual (Minimo uno por proyecto) Incluye cronograma de
capacitaciones, simulacros e inspecciones planificadas.

Programa Anual de Seguridad y Salud Ocupacional (Simulacros, capacitaciones, inspecciones planificadas,
inspeccion de extintores, inspeccion de botiquin, otros)

Programa Anual de Medio Ambiente (Capacitaciones, Simulacros, inspecciones, otros)

Registros de las capacitaciones de Seguridad (minimo 04 capacitaciones al afio)

Registros de capacitaciones de Medio Ambiente

Registros de Simulacros de Seguridad y Medio Ambiente

Registros de Inspecciones Planificadas de Seguridad, Salud y Medio Ambiente
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Contintiacion. ..

CSGI-P-22: Identificacién de Peligros y Evaluacién de Riesgos

Matriz IPER inicial y actualizada (CSGI-P-22-F1)

¢El personal conoce los peligros y aspectos ambientales identificados en su area de trabajo (mostrar registros de
evidencia?, ejemplo: Listado de Asistencia a Charlas de Matriz IPER)

El personal conoce los controles operaciones establecidos para minimizar el Riesgo o Impacto (mostrar registro,
ejemplo: Listado de Asistencia a Charlas de Matriz IPER)

Los controles operacionales establecidos se han implementado (mostrar registros)

CSGI-P-24: Preparacion y Respuesta Ante Emergencias (Emergencias de Seguridad y Medio Ambiente)

Plan de Respuesta ante Emergencias

Actas de Conformacion de Brigadas

Capacitacion del personal que conforma las brigadas (Listado de Asistencia a Charlas)

Disponibilidad de Extintores

Disponibilidad de Botiquines ( MPTS-P-02-F6 Inspeccion Botiquin)

Sefializacion de areas de trabajo (Oficinas, laboratorios, otros)

¢ El personal conoce el plan de respuesta ante emergencias? (mostrar registros de difusién/entrenamiento)

¢El plan de respuesta ante emergencias se encuentra implementado? (sefializacion, teléfonos de emergencias,
planos de evacuacion, otros)

CSGI-P-21: Investigacion de Incidentes

Registros de reporte de Incidentes (CSGI-F-21-F3)

Informe de investigacion de Accidentes y Emergencias (CSGI-P-21-F4)

Seguimiento de Indicadores de Seguridad mensuales

¢El personal sabe como reportar un incidente? (Entrevistar o mostrar registros: Lista de asistencia a charlas)

Induccién del Personal

Fotocheck + Politica SGI

Publicacién de la Politica del SGI, Misién y Visién

Oficinas y/o Laboratorios

Licencias de funcionamiento

Permisos adicionales requeridos (Opcional al tipo de proyecto)

Certificado de Seguridad en Defensa Civil (INDECI)

Certificados de Saneamiento (Fumigaciones, desinfeccion de tanques y desratizacion)

Permisos y autorizaciones vigentes de la empresa que provee el servicio de saneamiento

AF-P-04-F1: Registro de control de mantenimiento e infraestructura
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Contintacion...

Laboratorios especializados en campo

Certificados de calibracién vigentes de equipos

Lista de insumos quimicos de uso en el proyecto

Hojas MSDS para productos quimicos (Incluye condiciones de transporte y plan de Respuesta a emergencias)

Certificado de uso de insumos quimicos controlados (IQPF's a PRODUCE)

Procedimiento de eliminacion de efluentes no domésticos

Identificacion de los residuos sélidos peligrosos

Uso de EPPs especiales

Autorizaciones y permisos para trabajar en la obra

Vehiculos y Choferes

Copias de poélizas de seguro, SOAT, etc.

Formatos de Inspeccion de botiquin y extintores

Equipamiento de vehiculos: MPTS-P-01-F4- Hoja de inventario de vehiculos - Autos Ver. 01, MPTS-P-01-F5- Hoja
de inventario de vehiculos - Camioneta Ver 00, MPTS-P-01-F6- Hoja de inventario de vehiculos - Van Ver 00

Fotocheck de conductores

Certificado de Inspeccién Técnica Vehicular

Medio Ambiente y Otros Requisitos

Implementacion de un sistema de gestion de residuos sélidos (MMA-P-13)

Certificado de Tratamiento y Disposicion de Residuos Peligrosos (Emitido por EPS)

Autorizaciones y seguros de la EPS:

- Autorizacién emitida por DIGESA (para el recojo de residuos sdlidos peligrosos).

- Autorizacion de transporte de RRSS Peligrosos, emitida por el MTC (Provincia) o por la Municipalidad de Lima
(Lima).

- Copia del SOAT de la unidad de transporte de RRSS Peligrosos.

- Pdliza de seguros extracontractual.

Informe o Certificado de Evacuacién de Residuos Sélidos No Municipales

TOTAL
PORCENTAJE CUMPLIMIENTO

CALIFICACION: "Cumple" 0 "No Cumple"
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Anexo 9: Matriz de Control de Requisitos Legales (CSGI-P-23-F1)

FORMULARIO Datos Formulario
Coédigo: CSGI-P-23-F1
r
Version: 00
MATRIZ DE CONTROL DE REQUISITOS LEGALES Aprobado: sl
Fecha: 20/02/2017

RESPONSABLE DE ACTUALIZACION:

FECHA DE ACTUALIZACION:

Identificacién de Requisitos Legales

Interpretacion de Requisitos Legales

Rubro

Peligro

Titulo

Identificador

Fechade
Publicacién

Informativo/
Obligatorio

Articulo

Requisito
Legal

Andlisis e
Interpretacion
del Requisito

Legal

Periodicidad
Especifica

Periodicidad
General

Actividad o
Documento
exigido
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Anexo 10: Programa de gestién anual calidad, seguridad y salud ocupacional y

medio ambiente

PROGRAMA DE GESTION ANUAL: CALIDAD, SEGURIDAD Y AEXO L
SALUD OCUPACIONAL Y MEDIO AMBIENTE

OBJETIVO: Cumplimiento del Programa Mensual de Seguridad y

META: Ejecutar el 100% de las actividades programas en el
presente programa para el proyecto en el 2017

Salud Ocupacional del Proyecto Remodelacion Ciudad Comercial CUMPIMIETTO 0eT Aorobado mor-
Minka Estado inicial: 0% 0% Programa (%) = P por:
et i o SCSST
alocutada:
. . . L " Fecha de
Presupuesto asignado: El presupuesto asignado para la ejecucion Estado final: % FlA|lJ|A]O|D Aprobacion:
del programa se encuentra distribuido en la orden de inversion (Ol) Frocuonciade
del proyecto. L Mensual [0%]0%|0%]o%|ow|ow| 20/01/2017
medicién:
PLAZO
Programado / AVANCE DEL
ACTIVIDADES Responsable Becutado el rm|a|m|afofals|o|n]|D| ProcrAMA
/ Dirigido a
4ls|r | B 20]| 24| 28)32) 36| 40| 44| 45| % Cumplimiento

N° 1 DOCUMENTOS DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO EN EL SERVICIO (REVISION)

Plan de Seguridad y Salud en el Trabajo del Trabajo

GERENTE DEL .
SERVICIO

0%

Programa Anual de Actividades de Seguridad y Salud en
el Trabajo.

GERENTE DEL
SERVICIO

0%

Matriz IPER.

GERENTE DEL
SERVICIO

0%

Plan de Emergencia.

GERENTE DEL
SERVICIO

0%

Mapa de Riesgo.

GERENTE DEL
SERVICIO

0%

|Procedimiento MPTS —P-161400-01

GERENTE DEL

o
SERVICIO 0%

Objetivos y Metas del SST

GERENTE DEL
SERVICIO

0%

N° 2 PROGRAMA DE ENTRENAMIENTO Y CAPACITACION

Charlas de 10 minutos

TODOS

Uso de Equipos de Proteccion Personal

Trabajos en Altura

GES Il

Trabajos en Caliente

GES i

Trabajos de excavaciones y zanjas

GES Il

Trabajos de Izaje de Cargas

GES Il

Trabajos en Espacios Confinados

GES Il

Trabajos Electricos

GES Il

Izaje manual de cargas

GES Il

Trabajos de Demolicién

GES Il
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Continuacion. ..

IErgonomia en Oficina

JUso de Extintores

|Proteccién a Radiacion Solar

|Primeros Auxilios

Sefializacion en Oficina

Sefializaciéon de Obras

|Manejo defensivo

Gestion de Residuos Solidos (M. AMB.)

|Buenas Practicas, manejo de papel y articulos de oficina.

|Riesgos Psicosociales

IPeIigros en Oficina

IBuenas parcticas para el ahorro de los recursos (M.

AMB.)

Almancenamiento de Materiales

JUso de Ascensores

|Riesgos en el Trabajo

Jluminacién en los puestos de trabajo

|Enfermedades Biologicas

Control y Eliminacién de descargas no domesticas

Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo

JLesiones Personales

Orden y Limpieza

JUso de Equipos y Herramientas

|Plan de Emergencias del Servicio

Mantenimiento preventivo y correctivo de equipos
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0%

0%

0%

0%
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0%
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0%

0%
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Continuacion. ..

IManipuIacién de Materiales frios / Calientes.

GES" I

138. Aimacenamiento y Transporte de Cargas

GES" I

|Uso de escaleras fijas.

GES" I"

Trabajos con Riesgos de Proyeccion de Particulas

GES "l

JUso de Respirador contra Polvo

GES"lI"

Seguridad en trabajos nocturnos.

GES "l

N° 3 PREPARACION ANTE EMERGENCIAS

IMPTS-C- 08 Implementacién e Inspeccién de Botiquines

Brigada
Primeros
Auxilios

IMPTS-C-12 Tratamiento de Heridas Cortantes

Brigada
Primeros
Auxilios

IMPTS-C-13 Tratamiento de Fracturas

Brigada
Primeros
Auxilios

JMPTS-C-16 Tratamiento de Quemaduras

Brigada
Primeros
Auxilios

IMPTS-C-17 Tratamiento en Caso de Asfixias.

Brigada
Primeros
Auxilios

|MPTS-C-18 Tratamiento en Caso de atragantamiento

Brigada
Primeros
Auxilios

|MPTS-C- 11. Uso y Manejo de Extintores Portatiles

Brigadas
Lucha contra
Indendios

IMPTS-C-22 Seguridad antes un Incendio

Brigadas
Lucha contra
Indendios

IMPTS-C-26 Inspeccion de extintores

Brigadas
Lucha contra
Indendios

IMPTS-C-19 Seguridad Ante un Sismo.

Brigada
Busqueda,
Rescate y
Evacuacion

IMPTS-C35 Orden y Limpieza

Busqueda,
Rescate y
Evacuacion.

. ) igad

IMMA-C-04 Manejo de Residuos en Campo ( M. AMB) AB;EZH;
. Brigada

|MMA-C-40 Derrame de Contaminantes (M.AMB.) Ambiental
Simulacro de Primeros auxilios Todos
. . Brigada

Simulacro de Derrame de Contaminante (M. AMB) Ambiental

Simulacro de Sismo

Simulacro de Busqueda, Rescate y Evacuacion

Brigada
Busqueda,
Rescate y
Evacuacion.

Simulacro de Uso de extintores (Lucha Contra
Ilncendios)

Brigadas
Lucha contra
Indendios
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0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%
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0%

0%

0%

0%

0%
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0%
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Continuacion. ..

N° 4 INSPECCIONES DE SEGURIDAD

Check List de Inspeccién de Areas de Trabajo (MPTS-P-
02-F2)

Equipo SSOMA

Inspeccién Luces de Emergencia

Equipo SSOMA

Inspeccién de EPP’s

Equipo SSOMA

Inspeccion de Extintores

Equipo SSOMA

Equipo SSOMA

Inspeccién de Kit Anti Derrame ( Medio Ambiente)

Equipo SSOMA

|Inspeccién de Botiquines.

Inspecciones de Medio Ambiente (MPTS-P-02-F1) (M. AM

Equipo SSOMA

N°5 MONITOREO E HIGIENE

IMonitoreo de Particulas Suspendidas

Dpto. SSOMA

IMonitoreo Psicosocial

Dpto. SSOMA

|Monitoreo de Ergonomia

Dpto. SSOMA

|Monitoreo de lluminacién

Dpto. SSOMA

IMonitoreo de Ruido

Dpto. SSOMA

N° 6 COMITE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Aprobacion del Plan de Seguridad y Salud en el Trabajo | sub Conit¢ de
del Servicio SST.
o . . Sub Comité d
Aprobacion del Plan de Emergencia del Servicio ! SS“TI" ©
iy Sub Comité d
/Aprobacion del Reglamento Interno de SST. G
. Sub Comité d
Aprobacion de la IPER del Proyecto i
- ) Sub Comité d
Aprobacion del Mapa de Riesgos el
. Sub Comité d
IReunlones Mensuales. e
. o Sub Comité de
|Inspeccmnes Periodicas o
) Sub Comité d
|informe Trimestral P e

N° 7. LIDERAZGO Y COMPROMISO GERENCIAL DEL SERVICIO

. . oz Gerente
IReunlones Trimestrales con el Sub Comité de SST. Pro
yecto
I . ial Gerente
nspecciones Gerenciales. Proyecto
P, . Gerente
Revision del Plan de Seguridad. Proyecto
R L .. d | | d E . Gerente
evision del plan de Emergencia. Proyecto
I isién del d ) Gerente
Revision del Mapa de Riesgos. Proyecto

N° 8 MOTIVACION, COMUNICACION, PARTICIPACION Y CONSULTA

IPremiacién al Trabajador mas Seguro

SSOMA /
Ricardo
Pereyra

|Eleccién de sus representantes antes el sub comité de se

TODOS
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0%

0%

8%

8%

8%

8%

0%
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0%

0%

0%
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0%

0%

0%

0%
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0%

0%
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Continuacion. ..

N° 9 DIFUSION DEL SGI DE CESEL - SERVICIO

Politica Integrada del SGI - CESEL SA.

TODOS

Politica de Seguridad, Salud en el Trabajo y Cero Acciden

Todos

Politica Ambiental. (M.AMB)

Todos

Politica de Control de Tabaco, Alcohol y Drogas

Todos

Politica de Eergencia

Todos

Politica de Fatiga y Somnolencia

Todos

Politica de Negarse a Realizar un Trabajo

Todos

Politica de Responsabilidad Social y Sostenibilidad

Todos

Politica de Responsabilidad de Confidencialidad

Todos

Politica de Inclusién de Personal con Discapacidad

Todos

Poalitica Anticorrupcion.

Todos

Plan de Anual de Seguridad y Salud en el Trabajo del Serv

Todos

Plan de Emergencia del Servicio

Todos

Matriz IPER del servicio

Todos

Mapa de Riesgos del Servicio

Todos

EXAMENEN MEDICO OCUPACIONAL

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

IProgramacién de Examenes Medicos Ocupacional (PERI

0%
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Anexo 11: Informacién general del servicio (CSGI-P-08-F1)

Preparado por:
PLAN DEL SGI o
Rewvisado por:
Informacion General L
Proyecto: Emisign M* :

Como realizar la actualizacion:

1. Los cambios mayores debidos a cambios en el alcance del frabajo o nuevos requermientos del Cliente que maodifiquen este
formulanio deberan generar una nuava emision dal mismao.

1. GENERALIDADES

NOMBRE CONTRACTUAL
DEL SERVICIO

NOMERE COMERCIAL DEL
SERVICIO

CODIGO DE PROPUESTA

CODIGO DEL CONTRATO Lugar:
DE SERVICIO
FECHA DE SOLICITUD DEL
CENTRO DE COSTO
Mombre:
Direccion:
Ruc:
CLIENTE Tel&fono:
Correo Electronico:
Pagina Wekb:
Nombre del representante:
Contacto o persona clave:
TIPO DE SERVICIO O Estudic/Disefic O Supervisién O Gerenciamiento

de Proyecto

CONTRATO

Original
1) Concurso MN*®
2] Contrato N° fechado

3} Monte y Financiamiento (sin IGVY)

4) Plazo de Ejecucion;

BREVE DESCRIPCION DEL

PROCESO DE
VALORIZACION O
FACTURACION
Fecha de Buena Pro:
PROGRAMA RESUMEN Fecha de Inicio del Contrato:

Fecha de Término del Contrato:

NOMEBRE DEL CONSORCIO
{ Soloen caso de estar
asociados)

MONTO TOTAL DE
INVERSION DEL
PROYECTO (Monto de obra
estimado):

RESPONSABLE DEL
SERVICIO
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Continuacion...

Preparado por:
PLAN DEL SGI !
Revisado por:
Informacion General /
Proyecto: Emisign N° :

2. ORGANIZACION DEL EQUIPO |

O CESEL Solo OCon Subcontratista

OCon Persenal del Cliente

O Asociacién o Consorcio

% de Participacicn

Compafila principal:

%

Comparfiia Asociada 1:

%

Compafiia Asociada 2

%

O CESEL Como Subcontratista
Principal Contratista:

3. DESCRIPCION DEL SERVICIO

3.1 Antecedentes

3.2 Dificultades Técnicas Previstas |

3.3 Ubicacion

3.4 Objetivo y Alcance |

3.5 Principales Caracteristicas |

ADQUISICION O USO EQUIPOS

ARTICULD S|

MNO

DOCUMENTO A SER
APLICADO

Formulario
necesaro

1.|iHay adquisicion de equipo de

levantamiento y/o equipo de prueba?

AF-P-01-F1
AF-P-01-F2
AF-P-02-F1

AF-P-0102,03

2. ¢Uso de equipo de levantamiento yio
equipo de prueba?

C3GI-P-15 CSGI-P-15-F7
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Continuacion. ..

PLAN DEL SGI

Preparado por:

Informacion General

Rewvizado por:

Proyecto:

Emision N*

5. ORDENES DE CAMEIO

N°

CRITERIOS

FECHA

ALCANCE

PLAZO O TIEMPO COSTO (sin IGV)

10
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Anexo 12: Personal profesional del servicio (CSGI-P-08-F3)

PLAM D

I
451
il

L f
1]
o

Personal del Servicio

o

Wer las indicacionss del formulario

k2

Cango

Feche de
Cambka

Nomiore

Inkcizl=s

2

o

=

]
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Anexo 13: Relacion de Documentos Entregables (CSGI-P-08-F8)

PLAN DEL SGI

Cédigo de Proyecto:

Preparado por:

RELACION DE DOCUMENTOS ENTREGABLES

Revisado por:

Fecha Emision:

Proyecto :

Etapa :

ITEM | DOCUMENTO / CODIGO DESCRIPCION FECHA | Eniegado HTD Enttegado HTD Eniegade HTD
Programada Rev A Rev B Rev 0
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Anexo 14: Actas de reunion (CSGI-P-07-F1)

FORMULARIO

Codigo Proyecto:

ACTA DE REUNION

Fecha y Hora:

Lugar:

Proyecto / Area:

Reunion Nro.:

Motivo:

1. Participantes Asistentes

Nombres y Apellidos

Area o Departamento

Firma

10.

2, Asuntos Tratados:

item

Descripcion

Accion por
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Continuacion. ..

FORMULARIO

Codigo Proyecto:

ACTA DE REUNION

Fecha y Hora:

Lugar:
Froyecto/ Area: Reunicn Nro.:
3. Acuerdos de la reunion/ Acciones:
. . Acciones
[tem Descripcion — -
Quiégn? Cuando?
0o Proxima reunion ===
Redactado: Firma del Redactor: Fecha:
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Anexo 15: Solicitud de accion correctiva preventiva (CSGI-P-25-F1)

Datos Formulario

Registro .
Codigo: CSGI-P-25-F2
Version: 00
Hoja de Control del Estado de las SAPC's Aprobado: CSGl
Fecha: 25/09/2015
Norma ACC/ #d t
. e proyecto
Fech A n Fech Fech Fech
Numero de Registro e_c_'a CACC/ | Origen ceto } Aprobado Area / Centro de Estado echa de_’ echa de_ . eg ade Asunto
Emision EM Necesaria cosios Implementacién Comprobacion cierre
1ISO 9001 ISO 14001 | OHSAS 18001 ISO 17025
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Anexo 16: Tabla de Asociacion de Peligros, Riesgos y Medidas de Control

PELIGRO

RIESGO

CAPACITACION Sugerida

EPP / EPC

DOCUMENTOS

INSPECCIONES /
OBSERVACIONES DE
TAREA

137 - 153 - 154.

porte, ,p y 127. Explosion/ Incendio Protecion Personal (EP.P)" U N ym
almacenamiento) Chompa amb'
3-68-69-72-77-100-111- |Busqueday Rescate 1-2-9
2. Acumulacion de material L q Y Arnes de MPTS-C-03 "Charlas de MPTS-P-02-F2 - "Check
N 112. Exposicion a agentes 10-29-35-56-125-127 - . . . . " . .
combustible ) Seguridad Seguridad y Medio Ambiente list de inspeccion”
patégenos 159 - 162.
Cultura de la Seguridad 14 - MPTS-P-02-F3 -"Analisis
3. Agentes patégenos en aire, 4. Exposici6n a incendio 44 -54-55-60-70-74-75 Barandas MPTS-C-05' Usg de Equipoy _de los ||jforn1es de
suelo 0 agua 79-116-130-131- 132 - Herramientas" inspeccion y tareas
143 - 147 - 150. observadas"
Enfermedades Biol6gicas 3 -
4. Almacenamiento o presencia de| 5. Exposicién a ambientes con | 68 -69-72-77-91- 100 - |Camisa/Uniform| MPTS-C-06 "Paralizacion de MPTS-P-02-F4
productos/materiales inflamables | altas o muy bajas temperaturas | 111 - 112 - 121 - 122 - 123 - e Labores de Alto Riesgo" "Inspeccién Extintores"
124.
5. Ambientes con alt 6. Bxposicion areacciones | o i enla Oficina 54- | Casco d MPTS-P-02-F5
) ? €s con altas o muy agresivas (mordedura/ gonomia en 'a ricina SC(,) € MPTS-C-07"Trabajos en altura” N L, ,
bajas temperaturas . 55-79 - 132 - 147 - 150. Seguridad Inspeccion EPP"
embestida, otros)
. . 7. Exposicion a Picadura/ Hojas de Seguridad MSDS 16 { Chaleco de MPTS-C-08"Implementacion e MPTS-P-02-F6
6. Animales domésticos . - . o -
Mordedura 91-121-122-123-124. Seguridad Inspecci6n de botiquines” "Inspeccion Botiquin”
7. Animales silvestres (insectos, MPTS-P-02-F7
P y " L P . MPTS-C-09"Uso de gata para N L.
aracnidos, mamiferos, reptiles, 8. Exposicion a arco eléctrico Inspecciones de SST Gorro . bl Inspeccién de
cambio de neumaticos" ) N
otros) Herramientas
N ! MPTS-P-02-F8
o 11. Exposicién a cambios Lo . Guante de MPTS-C-10"Transporte de " ”
8. Arco eléctrico Investigacion de Accidentes ) ) - . | "Inspeccion de luces de
bruscos de temperatura Seguridad Materiales y Residuos Sélidos o
emergencia
9. Atmésferas explosivas 12. Exposicion a'c.:ampos IPER Lentes de MPTS—C-.ll Man"ejo de ) MPTS:P—OZ-FQ .
electromagnéticos Seguridad extintores Inspeccion Gerencial
13-31-99-134- 136 - 137 - ) . )
10. Atmésferas inflamables 153 - 154. Colision/ Atropello/ lzaje manual de Cargas 32- | |0 o vida MPTS-(_:_H Tratamiento de MPTS_F’:OZ-F]'O
54 - 56 - 58. heridas por cortes” "Observacién de tarea”
Volcadura
Manejo de Emergencia de
11. Cambios bruscos de 14. Golpeado contra/ caidas a un Sustancjia Quimicag Peligrosas Malla de MPTS-C-13"Tratamiento de  |MPTS-P-02-F11 "Lista de
temperatura mismo nivel 9 Seguridad fracturas" Verificacion de IPER"
2-16-37-81.
Manejo Defensivo 13 - 26 - 31 . .
- 15. Contacto con concentrado/ ! Protector MPTS-C-14"Sefializacion en el |MPTS-P-02-F12 "Lista de
12. Campos electromagnéticos -99-101-134-135-136- L . L . "
relave Auditivo area de trabajo’ Verificacion de ATS'

13. Cierre o disminucién de
crucero peatonal

16. Contacto con materiales
peligrosos

Manipulacién Manual de

Cargas 4-66-67-70-76-

87.

Protector Facial

MPTS-C-16"Tratamiento de
quemaduras”

MPTS-P-02-F13 “Lista de
Verificacion de Plan de
Emergencias”

14. Desorden en el lugar

17. Proyeccién de material/
particulas

Peligros en la Oficina 14 - 44
54-55-60-70-74-75-79
116-130-131- 132 - 143 -

147.

Protector
Respiratorio

MPTS-C-17"Tratamiento en caso
de asfixia"

15. Derrame de concentrado/
relave

18-19-64-67-88-138- 148 -
149. Caida de Objetos

Plan de Emergencias

Protector Solar

MPTS-C-18"Tratamiento en caso
de atragantamiento”

16. Derrame de materiales y

Prevencion y Combate de

Incendios 1-2-4-9-10-

MPTS-C-19"Seguridad ante un

Proyectadas

20. Caida del personal al agua Sefializacion
quimicos peligrosos P 9 29-30-35-37-38-125- sismo"
127.
17. imi . .
Desprendlmgnto de 21. Descarga/ Contacto con . - L Zapatos de | MPTS-C-20"Atencién de Aniego
fragmentos/Particulas P i Primeros Auxilios Basicos . ; L .
energia eléctrica estatica Seguridad 6 Inundacién en Oficinas'

18. Hementos apilados
inadecuadamente

22-23-58-133-141-143 -
144 - 158. Caidas a distinto nivel

Radiacién Solar y Uso de
Bloqueador

MPTS-C-22"Seguridad ante un
incendio”

19. Bementos manipulados con
grdas/ montacargas/ telehandler

24. Exposicion a atmosfera con
deficiencia de oxigeno

Riesgos Criticos

MPTS-C-23"Acci6n ante
mordedura de arafas"

20. Embalse/ Poza de agua

25 - 74. Posturas inadecuadas

Riesgos Electricos 8- 21 - 30
42 -48-59-60-61-128-

131 - 146.

MPTS-C-24"Acciones ante
picaduras de insectos”
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Continuacion. ..

21. Energia eléctrica estatica
acumulada

26. Colision/ Contactos con
estructuras

Riesgos en el Trabajo

MPTS-C-25"Atencion de llanada
de Emergencia”

22. Escalamiento a estructuras,
equipos

27. Derrumbe/ Inundacién

Trabajos en Altura 24 - 58 -
67 - 141 - 143 - 144 - 158 -
159.

MPTS-C-26"Inspeccion de
extintores"”

metélicas

23. Escalamiento a postes/ torres

28. Colapso/ Caida a la presa

Uso de EPP 22-23-24-25-

26-30-34-38-39-40-47

48 - 49 - 62 - 67 - 104 - 108 -

109 - 110-131-132- 133 -
145 - 158 - 159.

MPTS-C-27"Acciones ante
mordedura de perro

24. Espacio confinado

30. Contacto con energia
eléctrica/lncendio

Uso de Equipos y

Herramientas 30 - 31 - 43 - 44

-45-46-47-48-49-70-
131.

MPTS-C-28"Capacitacion del
personal”

25. Espacios reducidos de trabajo

32. Caida de Objetos/ estructuras
del equipo de izaje

Uso de Extintores 1-2-4-9
10-29-30-35-37-38-
125 - 127.

MPTS-C-29"Inspeccion
planificada™”

26. Estructuras en éreas de
transito

33. Inhalacion de fibras en
suspension

MPTS-C-30"Acciones ante
mordedura de serpientes”

27. Estructuras Inestables

34. Contacto con fluido o
sustancias calientes

MPTS-C-34"Acciones en
tormentas eléctricas"

28. Exceso de carga en
embarcacion

36. Exposicién a fuentes
radiactivas ionizantes

MPTS-C-35"Orden y Limpieza"

29. Explosivos (Transporte,
manipulacién y almacenamiento)

37. Exposicion a liquidos
inflamables y explosivos/
Incendio

MPTS-C-35-A1"Seguridad y
Salud para el personal que
realiza tareas de limpieza"

30. Fallas Eléctricas de equipos

38. Caida de botellas/ Fallas en
las botellas/ Incendio

MPTS-C-36"Control de
Contaminantes quimicos y

polvo”
31. Fallas Mecénicas de equipos o 39. Inhalacion de gases de MPTS-C-37"Uso de Chaleco
vehiculos combustién Salvavidas”
32. Fallas mecénicas y 40. Exposicion al polvo / MPTS-C-38"Desate de rocas en
estructurales de equipos de izaje Inhalacién de polvo tineles”

33. Fibras en suspension

41 - 114 Caida del
personal/colapso de estructuras

MPTS-C-43"Ergonomia”

34. Fluidos o sustancias calientes

42. Contacto con herramientas
eléctricas en movimiento

MPTS-C-44"Seguridad en caso
de explosién de un bal6n de

gas
35. Fuego o chispas por reaccion | 42. Atrapamiento/ Contacto con MPTS-C-45"Limites de
quimica herramientas eléctricas velocidad"
36. Fuentes Radioactivas 43. Atrapamiento/ Contacto con MPTS-C-47"Acciones contra
lonizantes herramientas en mal estado Asaltos"

37. Fuga de liquidos inflamables y

44. Contacto con herramientas

MPTS-C-48"Medidas de
Seguridad en fondos, logistica,

explosivos cortantes instalacion y traslado de
person”
38. Gases comprimidos (oxigeno, | 45. Contacto con herramientas MPTS-C-49"Vadeo Rios
acetileno, gas propano) neumaticas en movimiento Caudalosos"

39. Gases de combustion de
maquinas

46. Atrapamiento/ Contacto con
herramientas o maquinarias sin

MPTS-C-52"Transporte de
Materiales y Residuos Sélidos

guarda Peligrosos Controlados"
40. Generacion de polvo 47. Contacto con herramientas MPTS-C-55"Medidas de
’ P de golpe Seguridad en Viajes al Exterior"

41. Granizada

48. Contacto con herramientas
portétiles eléctricas punzo
cortantes

MPTS-C-56"Zapatos de
Seguridad”

42. Herramientas eléctricas

49, Atrapamiento/ Contacto con

MPTS-C-57"Cascos de

herramientas neumaticas Seguridad”

43, Herramientas en mal estado 50. Suefio, perdlfj'a de la MPTS-C-58' .Lentes de
concentracion Seguridad”

44. Herramientas manuales 51-75- 116 - 139. Fatigal estrés MPTS-C-59 (}uaﬂtes de
cortantes Seguridad

45. Herramientas neumaticas

52. Agresion

MPTS-C-60"Proteccién
Respiratoria”

46. Herramientas 0 maquinarias
sin guarda

53. Contacto quimico (por via:
respiratoria y ocular)

MPTS-C-61"Seguridad, Salud e
Higiene en Cafeteria"

47. Herramientas para golpear
(martillo, combas)

54. Exposicion a niveles bajos de
iluminacion

MPTS-C-62"Seguridad y Salud
en Almacenes"

48. Herramientas portatiles
eléctricas punzo cortantes

54. Caida a desnivel/Caida al
mismo nivel/Contacto con objetos
0 energias

MPTS-C-63"Seguridad y Salud
en el uso de corta rocas"

49. Herramientas/ Sistemas

55. Deslumbramientos por
exposicion a niveles altos de

MPTS-C-64"Haboracion de

neumaticos L Mapa de Riesgos"
iluminacién
50. Horario de trabajo nocturno 56. Aplastamento/Calda de MPTS-C-§5 Seguridad y §alud
objetos en Trabajos de Mantenimiento"
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Continuacion. ..

51. Horas de trabajo prolongadas/
excesivas

57. Atropello/ Aplastamiento/
Colisién

MPTS-C-66"Medidas de

Primeros Auxilios sobre uso de

Reactivos Quimicosen los
Ensayos Fisicos

52. Hostilidad/Hostigamiento

59 - 60 - 61. Descarga/ Contacto
con energia eléctrica

53. Humos de soldadura/ corte

62 -83-96- 117 - 119. Caida al
mismo nivel

54. lluminacién deficiente

63. Presencia de huaycos,
resbalones y colisién
vehicular/Colapso de la presa

55. lluminacién excesiva
(deslumbramiento)

65. Contacto con agua a bajas
temperaturas

56. Ingreso de terceros a Zona de
lzaje

66. Contacto con herramientas y
objetos varios

57. Ingreso de terceros, a Zona
de Trabajo con equipos moviles

70. Contacto con piezas
cortantes / Heridas

58. Izaje de personal con manlift/
canastilla

71. Atrapamiento/ Contacto con
magquinarias u objetos en

movimiento
59. Lineas eléctricas/Puntos 73. Contacto con materiales frios
energizados en Alta Tension. o calientes
60. Lineas eléctricas/Puntos 76. Esfuerzos por empujar o tirar
energizados en Baja Tension. objetos
61. Lineas eléctricas/Puntos 78. Esfuerzo por movimientos
energizados en Media Tension. bruscos

62. Liquidos en el Suelo / Piso
Mojado

79. Riesgo Ergonémico

63. Lluvia intensa

80. Derrumbe

64. Maniobras de Izaje

81. Exposicién a neblinas de
sustancias quimicas

65. Manipulacién de agua a bajas
temperatura

82. Baja visibilidad por exposicion
a neblinas densas

66. Manipulacion de herramientas
y objetos varios

84. Golpeado contra

67. Manipulacion de objetos y
herramientas en altura

85. Golpeado por

68. Manipulacién de plantas o
vegetacion

86. Contacto con objetos o
superficies punzo contantes

69. Manipulacién de residuos y
desperdicios

87. Carga o movimiento de
materiales o equipos

70. Manipulacion de Equipos de
Oficina

89. Inhalacion de olores
desagradables

71. Maquinas/Objetos en
movimiento

90. Colisién/ Atropello/
Volcadura/ Naufragio/
Atrapamiento

72. Material quirdrgico
incontaminado

91 - 121 - 122 - 123. Contacto
quimico (por via: cutanea,
respiratoria, digestiva y ocular)

73. Materiales calientes/frios

92. Proyeccion de particulas
incandescentes

Inadecuados

74. Mobiliario y equipos de Oficina

93. Atropello/ Aplastamiento

75. Monotonia laboral

94. Agresion fisica y/o a la
propiedad

76. Movimiento de objetos

95. Derrumbe/ Caida de equipo/
caida a distinto nivel/
Atrapamiento

77. Movimiento de tierra agricola

97. Agresion con arma blancas

78. Movimientos bruscos

98. Agresion con arma de fuego

79. Movimientos o trabajos
repetitivos

101. Colisién/ Atropello/
Volcadura/ Atrapamiento

80. Muro inestable

102. Exposicion a radiacion IR

81. Neblinas de sustancias
quimicas

103. Exposicion a radiaciéon no
ionizante

82. Neblinas densas

104. Exposicion a radiacion UV

83. Objetos en el suelo

105. Exposicién de mujeres
embarazadas a actividades no
adecuadas.

84. Objetos inméviles

106. Exposicién de personas con
discapacidad a actividades no
adecuadas
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85. Objetos moviles

107. Caida de roca/ Atrapamiento

cortantes

86. Objetos o superficies punzo

108 - 109 - 110. Exposicién a
ruido

87. Objetos pesados

113. Agresion fisica/psicolégica

88. Objetos suspendidos en el

115. Desacople fortuito de
manqueras y conexiones/

are Explosion
118. Hundimiento del terreno/
89. Olores desagradables .
Enfangamiento
-, . 120. Inhalacién de sustancias
90. Operaci6n de equipos .
asfixiantes

91. Otras sustancias toxicas

124. Bxposicion a sustancias

nocivas

nocivas / Ingestién de sustancias

IS, FETSUNar ue FisU

92. Particulas incandescentes

caida a distinto nivel

126. Derrumbe/ Caida de equipo/

interactuando con equipos

"
94. Personas/Conductas

128. Exposicion a descarga
eléctrica

agresivas

129. Exposicion a radicacion
solar/frio intenso

95. Pila de material inestable

130. Aumento de IMC
(sobrepeso, obesidad)

96. Pisos Inestables

131. Exposicion a choque
eléctrico / Contacto con energia
eléctrica

97. Portar armas blancas

132. Desarrollo y/o complicacion
de varices / Fatiga

98. Portar armas de fuego
cargadas (comunidad)

JI TTESETTIa Ue almTeneST

135. Colision/ Atropello/
Aplastamiento

personal en zona de transito

il

140. Perdida de Capacidad
Fisica, psicol6gica

100. Presencia de vectores

142. Manipulacién de armas de

(parésitos, roedores) fuego
N o 145. Esfuerzos por el uso de
(Luces altas, polvo, clima: niebla, .
Lo o . herramientas

102. Radiacion IR

146. Descarga/ Contacto con
energia eléctrica en baja tension

103. Radiacién No lonizantes

147. Fatiga visual, Sindrome de

0jo seco
150. Exposicién a movimientos
104, Radiacion UV posicion
repetitivos
105. Realizacion de actividades

por mujeres embarazadas

151. Inhalacién de vapor de agua

106. Realizacion de actividades

152. Caida de material punzo

108. Ruido debido a maquinas o

por personas con discapacidad cortante
. 155 - 156. Exposicién a
107. Roca inestable N .
vibraciones
157. Caida a nivel/Caida a

desnivel/ Caida de estructuras u

equipos objetos

109. Ruido por disparo de armas | 159. Derrumbe/ Caida de equipo/
de fuego Atrapamiento

110. Ruidos debido a trabajos con 160. Exposicién a zonas de

herramientas/ objetos varios

trabajo a mas de 2500 msnm

111. Sanitarios en
campo/Servicios Higiénicos

161. Exposicion a
robo/hurto/asalto

112. Secreciones corporales

162. Exposicién a sismo

113. Secuestro/bloqueo

163. Otros Riesgos
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Anexo 17: Tabla de Asociacién de Aspectos, Impactos Ambientales y Medidas de

Control
ASPECTO IMPACTO CONTROL OPERACIONAL
AMBIENTAL AMBIENTAL DOCUMENTOS CAPACITACIONES |

Inspecciones

A. 1. EMISION DE GASES

A. 1.1. Emision de gag

A. 1.1. Incremento de
concentracion de
gases de combustion

A. 1.1. AF-P-04 "Mantenimiento
preventivo y correctivo de equipos
infraestructura y vehiculos”

A.1.1. Charlaen
"Mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos de
infraestructura y vehiculos"

A.1.1. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - "Inspe de
segu, salud y m. amb" / AF-P-04-F1
Registro de Control de Mantenimiento,
Infraestructura y Afines

A. 1.2. Fuga de
gases refrigerantes
(CFC R22 y otros)

A. 1.2. Incremento de
concentracion de
gases refrigerantes

A. 1.2. AF-P-04 "Mantenimiento
preventivo y correctivo de equipos
infraestructura y vehiculos"

A.1.2. Charla en
"Mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos de
infraestructura y vehiculos"

A.1.2. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - “Inspe de
segu, salud y m. amb" / AF-P-04-F1
Registro de Control de Mantenimiento,
Infraestructura y Afines

A.1.3. Emision de gas

A.1.3. Incremento de
concentracién de
gases inflamables

A.1.3. MPTS-P-02 Inspecciones y
obsenaciones de tareas de SSMA

A.1.3. Charlaen
“Inspecciones y
obsenaciones de tareas de
SSMA"

A.1.3. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - “Inspe de
segu, salud y m. amb" / AF-P-04-F1
Registro de Control de Mantenimiento,
Infraestructura y Afines

A. 2. EMISION DE MATERIAL PARTICULADO

A.2.1. Generacion de
Material Particulado

A.2.1.Incremento de
Material Particulado
en el aire

A.2.1 MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - "Inspe de
segu, salud y m. amb"

A.3. EMISION DE RUI

DO

A.3.1. Emision de
ruido en oficinas

A.3.1. Incremento de
presién sonora (dB)

A.3.1. AF-P-04 "Mantenimiento
preventivo y correctivo de equipos
infraestructura y vehiculos”

A.3.1. Charlaen
"Mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos de
infraestructura y vehiculos"

A.3.1. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - "Inspe de
segu, salud y m. amb"

A.3.2. Emision de
ruido generado por la
unidad de transporte

A.3.2. Incremento de
presién sonora (dB)

A.3.2. AF-P-04 "Mantenimiento
preventivo y correctivo de equipos
infraestructura y vehiculos”

A.3.2. Charla en
"Mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos de
infraestructura y vehiculos"

A.3.2. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - "Inspe de
segu, salud y m. amb"

A.3.3. Emision de
ruido por el uso de
equipos 0 maquinas

A.3.3. Incremento de
presién sonora (dB)

A.3.3. AF-P-04 "Mantenimiento
preventivo y correctivo de equipos
infraestructura y vehiculos”

A.3.3. Charla en
"Mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos de
infraestructura y vehiculos”

A.3.3. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - “Inspe de
segu, salud y m. amb"

A.4. GENERACION DE RESIDUOS SOLIDOS

A.4.1. Generacion de
residuos sélidos
peligrosos

A.4.1.Afectacion
potencial a la calidad
del suelo

A.4.1. MMA-P-13 Gestion de Residuos
Solidos

MMA-C-01: Manejo de Residuos
Sélidos en Oficina

MMA-C-04: Manejo de Residuos
Solidos en Campo

MMA-C-51: Tabla de Segregacion por
Colores.

A.4.1. Charla en "Gestion de
Residuos Sélidos"

A.4.1. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - “Inspe de
segu, salud y m. amb"

A.4.2. Generacion de
residuos sélidos no
peligrosos
Reciclables ¢

A.4.2. Afectacién
potencial a la calidad
del suelo

A.4.2. MMA-P-13 Gestion de Residuos
Solidos

MMA-C-01: Manejo de Residuos
Sélidos en Oficina

MMA-C-04: Manejo de Residuos
Sélidos en Campo

MMA-C-51: Tabla de Segregacién por
Colores.

A.4.2. Charla en "Gestion de
Residuos Sélidos"

A.4.2. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - “Inspe de
segu, salud y m. amb"

A.4.3. Generacion de
residuos sélidos no
peligrosos No
Reciclables ¢

A.4.3. Afectacion
potencial a la calidad
del suelo

A.4.3. MMA-P-13 Gestion de Residuos
Solidos

MMA-C-01: Manejo de Residuos
Sélidos en Oficina

MMA-C-04: Manejo de Residuos
Solidos en Campo

MMA-C-51: Tabla de Segregacion por
Colores.

A.4.3. Charla en "Gesti6n de
Residuos Sélidos"

A.4.3. MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - “Inspe de
segu, salud y m. amb"
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Continuacion

A.5. GENERACION DE EFLUENTES

A.5.1. Potencial
[Derrame ¢

A.5.1. Afectacién
potencial a la calidad
del sueloy agua

A.5.1. AF-P-04 "Mantenimiento
preventivo y correctivo de equipos
infraestructura y vehiculos”

A.5.1. Charla en
"Mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos de
infraestructura y vehiculos"

A.5.1. MPTS-P-01-F1- Lista de
comprobacién de operatividad de
wehiculos / MPTS-P-02-F2 - Check list
de inspeccién / MPTS-P-02-F1 - "Inspe
de sequ. salud v m. amb”

A.5.2. Generacion de
efluentes domésticos
y de oficinas

A.5.2. Afectacién
potencial a la calidad
del sueloy agua

A.5.2. AF-P-04 "Mantenimiento
preventivo y correctivo de equipos
infraestructura y vehiculos”

A.5.2. Charla en
"Mantenimiento preventivo y
correctivo de equipos de
infraestructura y vehiculos"

A.5.2. MPTS-P-02-F1 - "Inspe de segu,
salud y m. amb"

A.5.3. Generacion de
efluentes de ensayos
quimicos

A.5.3. Afectacién
potencial a la calidad
del sueloy agua

A.5.3. LGC-I-04 "Control y Eliminacién
de Descargas No Domésticas"

A.5.3. Charla en "Control y
Eliminacién de Descargas No
Domeésticas"

A.5.3. MPTS-P-02-F1 - "Inspe de segu,
salud y m. amb"

A.5.4. Generacion de
efluentes ¢

A.5.4. Afectacién
potencial a la calidad
del sueloy agua

A.5.4. LGC-I-04 "Control y Eliminacién
de Descargas No Domésticas”

A.5.4. Charla en "Control y
Eliminacién de Descargas No
Domésticas"

A.5.4. MPTS-P-02-F1 - "Inspe de segu,
salud y m. amb"

A.6. CONSUMO DE R

ECURSOS NATURALES

A.6.1. Consumo de
|Energia Eléctrica

A.6.1. Disminucién
de disponibilidad de
energia eléctrica

A.6.1. MMA-C-46 "Buenas practicas
para el ahorro de recursos”

A.6.1.Charla en "Buenas
practicas para el ahorro de
recursos"

A.6.1. AF-P-04-F1 Registro de Control
de Mantenimiento e Infraestructura /
MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - "Inspe de
sequ, salud y m. amb"

A.6.2. Consumo de
JHidrocarburos ¢

A.6.2.Disminucién
de disponibilidad de
Hidrocarburos

A.6.2. MMA-C-46 "Buenas practicas
para el ahorro de recursos"

A.6.2.Charla en "Buenas
practicas para el ahorro de
recursos"

A.6.1. AF-P-04-F1 Registro de Control
de Mantenimiento e Infraestructura /
MPTS-P-02-F1 - "Inspe de segu, salud
y m. amb"

A.6.3. Consumo de
agua potable

A.6.3. Disminucion
de disponibilidad del
agua

A.6.3. MMA-C-46 "Buenas practicas
para el ahorro de recursos"

A.6.3. Charla en "Buenas
practicas para el ahorro de
recursos”

A.6.3. AF-P-04-F1 Registro de Control
de Mantenimiento e Infraestructura /
MPTS-P-02-F2 - Check list de
inspeccion / MPTS-P-02-F1 - “Inspe de
segu, salud y m. amb"

A.6.4. Consumo de
papel

A.6.4. Disminucién
de recurso forestal

A.6.4. MMA-C-46 "Buenas practicas
para el ahorro de recursos"

A.6.4. Charla en "Buenas
practicas para el ahorro de
recursos"

A.6.4. MPTS-P-02-F1 - "Inspe de segu,
salud y m. amb"

A.7. AFECTACION DE LA FLORA Y FAUNA

A.7.1.Desbroce

A.7.1. Erosion,
Perdida de la calidad
de suelo

A.7.2. Incendios no
intencionados

A.7.2. Erosion,
Perdida de la calidad
de suelo

A.7.3. Toma de
muestra de
sedimentos - Dragado

A.7.3. Incremento de
la concentracon de
los solidos
suspendidos.
Alteracion de la biota
acuatica

A.7.4.Fauna

A.7.4.
Desplazamiento
fugaz de la fauna de
circundante
Afectacion de la
integridad fisica y/o
vida de la fauna

A.8. AFECTACION A LA SOCIEDAD

A.8.1.
[Relacionamiento con
comunidades

A.8.1. Modificacién
potencial de usos y
costumbre

En caso de detectarse un aspecto ambiental nuevo debe ser comunicado al SGI.
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Anexo 18: Competencia de los auditores

REGISTRO Da}to‘s Formulario
Cdédigo: CSGI-P-16-F7
Version: " 00
EVALUACION DE AUDITORES Aprobad: CSGI
Fecha:
EVALUACION DEL DESEMPENO DEL AUDITOR
NOMBRE DEL AUDITOR:
FECHA DE AUDITORIA:
AREA o PROYECTO:
Para ser llenado por el auditado
CRITERIOS DE EVALUACION CALIFICACION
N° DESCRIPCCION Ponderacion 1 2 3 4 5
| |Es objetivo ( el auditor pide la informacion adecuada) 1
2 |Es imparcial 1
3 |Crea un clima adecuado de comunicacion 1
4 |Es claro en sus apreciaciones 1
5 |Como calificarias el desarrollo de la auditoria 1
Observaciones:
CALIFICACION

5 = Muy satisfactorio.
4 = Satisfactorio

3 = Aceptable
2 = Regular
1 = Deficiente
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Anexo 19: Formulario de Revision y Verificacion de Documentos (CSGI-P-10-F4)

PLAN DEL SGI

Codigo de Proyecto:

Preparado por:

REVISION Y VERIFICACION DE DOCUMENTOS

Revisado por:

Fecha Emision:

Proyecto:
Etapa:
5 CON
g | G |oBSERVACIONES
ITEM CODIGO DESCRIPCION 2 )
glz| s NO
>

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

Certifico que he revisado y /o verficado el documento y estoy satisfecho porque es adecuado para el propdsi

to que ha sido creado.

REVISOR:
NOMBRE
FIRMA
VERIFICADOR:
NOMBRE
FIRMA
INDICACIONES:

Usar este formulario para revisar y \erificar diversos documentos técnicos, como Especificaciones Técnicas, Memorias de Calculo,

Memorias Descriptivas, asi como Planos.

Usar el formulario para revisar y luego verificar (en dos tiempos) un grupo de documentos. Registrar las observaciones en el formulario
CSGI-P-10-F2, no colocandose el check de revisado o \erificado hasta que se levante dicha observacion.
Agregar al formulario tantas lineas como sean necesarias y de acuerdo al tipo de documento.
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Anexo 20: Formulario de Levantamiento de Observaciones (CSGI-P-10-F2)

FORMULARIO Cod. Proyecto:
Levantamiento de Observaciones Etapa:
@ Internas: Revisién [ , Verificacion O Externas [J Fecha:
Proyecto: Elaborado por: &
Referencia:
e || PRSI G ERE Y CORIEC) © OBSERVACIONES Y/O ACCION PARA SUBSANAR REVISOR / RESPONSABLE DEL FECHA o CHECK
ACTIVIDAD OBSERVADA @ COMENTARIOS OBSERVACION VERIFICADOR @ LEVANTAMIENTO PLAZO (vV.B)
1
2
3
4
5
6
7
8
9
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Anexo 21: Matriz de No Conformidad

ACTIVIDAD

Revision,
verificacion del
servicio.

Norma Descripcion ACCION A TOMAR RESPONSABILIDAD
Identificar los trabajos realizados
con el equipo sin calibracion
Uso de equipos y dispositivos de | vigente. Ingeniero Responsable
seguimiento  y  medicion  sin | Enviar el equipo a Calibracion. del uso y control de los
calibracion vigente. Tomar accion respecto a los equipos.
resultados de la calibracion sobre
Calidad los trabajos realizados.
Observaciones Técnicas
gﬁngagg?top%;él?gg}pgﬁnEQEC%E Corregir el entregable segun las
detecﬁa das en las a rtes1 observaciones indicadas. Ingeniero Responsable/
S P Pasar el entregable nuevamente | coordinador del proyecto.
constitutivas  del proceso de r fevisioflv verificacion
revision, verificacion y/o validacion po y ;
de entregables del servicio.
o _ C_ontenqgn del derrame, Ilmpleza Y Gerente, Jefe de
Derrame de Liguidos peligrosos |disposicion  final del  material Departamento o Jefe de
(Combustible, aceites, grasas, |absorbente y otros utilizados. r?:- ecto v brigadista o
quimicos Laboratorio). Reporte del Incidente. proys ybrig
personal designado.
MA

MNo contar con Matriz IPER (Medio
Ambiente).

Elaborar ATS de las tareas que se
estan ejecutando y posteriormente
la Matriz IPER.

Gerente, Jefe de
Departamento o Jefe de
proyecto, o personal
designado.
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Continuacion. ..

Revision,
verificacion del
servicio.

DSST /CSST/ SCSST/

Falta de Investigacion de un |Investigacion del accidente. Responsables de
accidente. Analizar las causas del hallazgo. seguridad de los
proyectos.
SST
Elaborar ATS de las tareas gue se De gr?t;?gteer;tge;edg; de
Mo contar con Matriz IPER (SST). | estan ejecutando y posteriormente P
la Matriz IPER proyecto, o personal
' designado.
Sustentar el motivo de la penalidad Gerente, Jefe de
calidad/ | Penalidades o tomar las acciones que | Departamento o Jefe de
MA / ' ’ correspondan en caso de no proyecto, o personal
SSTI considerar procedente la penalidad. designado.
Queja formal Procedente:

Incumplimiento de un requisito
implicito o explicito que tenga
caracter de importante para los
involucrados y que origine una
carta formal dirigida a la Alta
Direccion de la Empresa.

Solucionar la Queja siguiendo el
procedimiento de CSGI-P-04
Atencion de Consultas y Quejas. +

Gerente, Jefe de
Departamento o Jefe de
proyecto, o personal
designado.
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Anexo 22: Solicitud de accién preventiva / correctiva

REGISTRO Codigo: CSGI-P-25-F1
version: 00
SOLICITUD DE ACCION Aprobado: CSGI

PREVENTIVA -- /| CORRECTIVA -- Fecha: 10-01-2017

Gerencia / Proceso:

Proyecto:
Referencia:
Numero de Registro: | Hecho por: | Revisado por;

1. Norma Referencia y Requisito Incumplido (RI):
Calidad O Calidad O Ambiental O Seguridad O Accidente O
1SO 9001 ISO 17025 1SO 14001 OHSAS 18001 Casi Accidente O

Emergencia m]

RI: RI: _ _ RI: . RI: _ RI: -

2. Origen de la Solicitud
No Conformidad del Sistema O Sugerencia del personal O Auditoria ¢ (]
Revisiéon por la Direccion O Queja Procedente de | Otros + (m

Cliente

3. Datos Generales

Detectado por: Fecha de emision:

Responsable de Area: Area:

4. Descripcion:

Firma de responsable del Area: Representante de la Direccién (RD):

5. Accién Inmediata (correccion)/ Mitigacion - S6lo accion correctiva:

Nombre y Firma del Responsable SAPC: Fecha:

6. Analisis de causas de la No Conformidad / posible No Conformidad:

Nombre y Firma del Responsable SAPC:

7. Accion Preventiva / Correctiva y plazo de implantacion:

Nombre y Firma del Responsable del Area: Fecha prevista para la implantacién:
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Continuacion...

REGISTRO Codigo:  CSGRP-25-F1
hersion: 00
SOLICITUD DE ACCION Aprobade: CSGI
PREVENTIVA -- | CORRECTIVA, -- Fecha: 10-01-2017

8. Comprobacion de la Implantacion de la solucion propuesta:

Mombre y Firma del Responsable del Area, RD o | Fecha:
EG

9. Revision de la eficacia de la solucion y Cierre de la Accion Preventiva/ Correctiva

Mombre y Firma del Responsable del Area, RD o | Fecha:
EG
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Anexo 23: Matriz de No Conformidad

REVISION DE IMPLEMENTACION DEL SGI
PROYECTOS y GERENCIAS

PROYECTO
JEFE DE PROYECTO Nota:
RESPONSABLE DEL SGI
FECHA
CUMPLE
[CODIGO DEL DOCUMENT(Q NOMBRE DEL DOCUMENTO (SUNO) OBSERVACIONES
|PLAN DEL SGI
CSGI-P-09 Gestion de Propuestas
CSGI-P-09-F1 Solicitud de Registro de Nueva Propuesta
CSGI-P-09-F3 Validacion de Propuestas
Control del Contrato
SIF Contrato
SIF Adendas o modificaciones del contrato
SIF Bases de la Licitacion (si hubo)
SIF Propuesta Técnica
CSGI-P-07-F1 Actas de Reunion (Primera reunion con el cliente)
CSGI-P-07-F1 Actas de Reunion (Otras reuniones con el cliente)
CSGI-P-04-F1 Registro de Quejas de Clientes
CSGI-P-07-F1 Actas de Reunion (Reuniones internas con los especialistas)

CSGI-P-08 Administracion y Desarrollo del Servicio

CSGI-P-08-F1 Informacion General del Servicio (Plan del SGI)
SIF Cronograma de Trabajo
SIF Cronograma de Asignacion de Recursos Humanos
SIF Cronograma de Asignacion de Recursos Materiales
CSGI-P-08-F3 Personal Profesional del Servicio
CSGI-P-08-F5 Plan de Revision y Verificacion del Servicio
CSGI-P-08-F7 Lecciones Aprendidas
CSGI-P-08-F8 Relacion de Documentos Entregables
CSGI-P-08-F9 Certificado de Conformidad del Servicio

CSGI-P-10 Revision, Verificacion y Validacion del Servicio

CSGI-P-10-F2 Hoja de Levantamiento de Observaciones
CSGI-P-10-F3 Caréatula de Control (de los entregables del servicio)
CSGI-P-10-F4 Revision y Verificacion de Documentos

CSGI-P-14 Organizacion de la Documentacion del Servicio

Correos Electrnicos Recibidos/Correos Electrénicos Emitidos (Interno)

CSGI-P-14-F2

Registro de Ingreso y Salida de Documentos

CSGI-P-14-F5

Hoja de Transmision de Documentos (HTD)

CSGI-P-22 Identificacion de Peligros/Aspectos Ambientales y Evaluacion de Riesgos/Impactos Ambientales

CSGI-22-P-F1

|Matriz IPER

CSGI-P-23 Requisitos Legales, Normativa Técnica y Otros Requisitos

CSGI-P-23-F4

|Listado de Normas Técnicas y otros requisitos legales
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Continuacion...

CSGI-MPTS Manual de procedimientos de trabajo seguro

RH-P-03-F3 Listado de Asistencia a Charlas ( necesarias para el servicio)
MPTS-P-17-F1 Andlisis de Trabajo Seguro (ATS)
MPTS-P-06-F1 Hoja de Control de Entrega de EPP
SIF Aptitud de examen médico del personal
SIF SCTR Salud/Pensién
Preparacion y respuesta ante emergencias y/o secuencia de aviso

PROYECTOS QUE CUENTAN CON EQUIPOS DE MEDICION

CSGI-P-15 Control de Dispositivos de Inspeccién, Medicién y Ensayo

SIF Certificados de Calibracién de Equipos

CSGI-P-15-F7 Verificacion de Equipos

* Si los equipos son alquilados, verificar que se cumpla con el Procedimiento AF-P-01 Evaluacion, Seleccion y Control de proveedores.

IMPLEMENTACION DE MEDIDAS PROACTIVAS Y REACTIVAS PARA LOS PROYECTOS EN GENERAL

CSGI-P-20 Mejora Continua

CSGI-P-20-F1 Solicitud de Accion de Mejora Continua

CSGI-P-21 Investigacion de Incidentes, CSGI-P-25 Accion Preventiva y Correctiva
CSGI-P-25-F1 Solicitud de Accion Preventiva / Correctiva
CSGI-P-21-F3 Registro de Incidentes
CSGI-P-21-F4 Informe de Investigacion Accidentes y Emergencias

SOLO PARAPROYECTOS QUE CUENTAN CON UNA OFICINA PROPIA INSTALADA EN CAMPO Y/O AQUELLOS QUE EL CLIENTE
|ESPECIFIQUE

MATRIZ LEGAL

CSGI-P-23-F2 Informe de cumplimiento Legal de acuerdo a la realidad del proyecto (SGI)

PLAN DE SEGURIDAD Y MEDIO AMBIENTE

Preparacion y respuesta ante emergencias y/o secuencia de aviso

Programa de Seguridad y Medio Ambiente / Cronograma de Actividades
del Programa de Seguridad y Medio Ambiente (Capacitaciones,
Simulacros, Inspecciones Planeadas, entre otros)

Evidencias del Seguimiento del Programa (Listas de asistencias,
certificados, informes de simulacros, inspecciones y otros)

Implementacion del Sistema de Gestion de Residuos

Certificados de Disposicion de Residuos Peligrosos
(Autorizaciones de la EPS)

Implementacion de un proceso de neutralizacion de efluentes (Proyectos
con laboratorio de ensayos quimicos en campo)

CSST / SCSST / Supervisor de Seguridad

Eleccion del Subcomité (> 20 trabajadores) o Supervisor de Seguridad
(<20 trabajadores) y comunicacién al CSST de la sede central
Apertura del Libro de Actas y/o cuaderno de Ocurrencias seglin
corresponda

Actas de reunién con acuerdos del Sub Comité de Seguridad

y Salud en el trabajo

Distintivo especial para los miembros del SCSST o Supervisor de
seguridad en el proyecto.

Aprobacion del Programa de Seguridad y Medio Ambiente, Cronograma
de Actividades.
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Anexo 24: Manual de organizacion y funciones

MOF: MANUAL DE ORGANIZACION Y FUNCIONES

Gerente General

Como Representante General de la Empresa, es el Presidente del Comité del Sistema de
Gestion Integrado (CSGI) y es responsable del Sistema de Gestion Integrado (SGI), del
cumplimiento de la Politica y Objetivos Estratégicos de la Empresa, de asegurar los
recursos necesarios para dicho cumplimiento, asi como de los aspectos econémicos,
ambientales y de seguridad. Apoya su gestion en el Representante de la Direccion, en
quien delega la administracion del Sistema de Gestion Integrado (SGI).

Gerentes Centrales

Parte de la Alta Direccion de la Empresa y responsables de dar directrices a los
Gerentes y/o Jefes a su cargo, a fin de optimizar la gestion de la organizacion, buscando
mayor eficiencia, productividad y competitividad en el mercado de Consulta de

Ingenieria.

a) Gerente Central de Operaciones:
Responsable de dirigir, gestionar y coordinar las operaciones técnicas, contractuales y
econdmicas de los proyectos que ejecuten las Gerencias y departamentos a su cargo.
Busca optimizar dichos servicios, de acuerdo a las politicas y procedimientos de la

organizacion.

b) Gerente Central de Administracion y Finanzas:
Responsable de dirigir y consolidar la planificacidn, ejecucion y control de los procesos
financieros, contables y logisticos, optimizando el uso de recursos, bienes y servicios
que brinda, asi como del control de los proyectos a cargo de la organizaciéon y del
mantenimiento del SGI de la Organizacién, a fin de asegurar el cumplimiento de

objetivos, metas y gastos de la empresa.
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Gerentes y Jefes Areas Operativas

Responsables de optimizar la gestion Operativa de la empresa, mediante la ejecucién de
los servicios contratados por la organizacion. Las areas operativas son las siguientes
areas Transportes, Energia Eléctrica, Edificaciones y desarrollo urbano, Puertos, Metros
y Ferrocarriles, Hidrdulica e Irrigaciones, Mineria e Industria, Hidrocarburos y
Petroquimica, Asuntos Ambientales, Saneamiento, Salud, Geologia Geotécnia y
Riesgos Sismico, Topografia y Geomatica, Laboratorio Geotécnico y de Concreto.

Gerentes y Jefes Areas de Apoyo
Responsables de optimizar la gestion de apoyo de la empresa, mediante el soporte a las

areas operativas para la ejecucién de los servicios.

a) Gerente Comercial: Responsable de conducir y evaluar el cumplimiento de los
objetivos generales y especificos de la Gerencia Comercial. Generar proyeccion y
posicionamiento en el mercado nacional e internacional, que coadyuve al logro de la
vision de la organizacion por medio de las préacticas y estrategias comerciales y

desarrollar ventajas competitivas.

b) Gerente de Recursos Humanos: Responsable de organizar, planificar y dirigir de
manera integral los procesos de Recursos Humanos (Seleccidn, contratacién, induccion,
evaluacion, formacion, remuneraciones, bienestar, servicios generales), de acuerdo a la
politica de la Empresa y el respeto de la normativa laboral vigente, con el fin de que se

cumplan los objetivos planteados en la estrategia de la organizacion.

Las areas de apoyo son las siguientes: Sistemas de Gestion y Control de Proyectos,
Contabilidad, Tesoreria, Biblioteca, Facturacion y cobranza, Administracion y Finanzas,
Estrategia, Marketing, Propuestas, Gestion y Desarrollo Humano, Remuneraciones y
Compensaciones, Bienestar Social, Legal, Tecnologia de la Informacion vy

comunicaciones, Seguridad y Salud.
Representante de la Direccion (RD)

La Gerencia General ha designado al Gerente de Sistemas de Gestion y Control de

Proyectos como Representante de la Direccion (RD), del Sistema de Gestion Integrado
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(SGI), quién, con independencia de otras responsabilidades, tiene autoridad definida

para:

a) Asegurar que el Sistema de Gestion Integrado (SGI) este implementado y se
mantiene actualizado de acuerdo con los requisitos de las 3 Normas Internacionales;

b) Informar a la Gerencia General sobre el funcionamiento del Sistema de Gestion
Integrado (SGI), incluyendo las necesidades para la mejora;

c) Promover la toma de conciencia de los requisitos de los Involucrados en todos los
niveles de la empresa.

d) Otras responsabilidades concernientes al SGI, que le asigne el Gerente General y

Presidente del Comité del Sistema de Gestion Integrado.

Comité del Sistema de Gestion Integrado (CSGI)

Integrado por:

* Gerente General

* Vicepresidente Ejecutivo

* Gerente Central de Operaciones

* Gerente Central de Administracion y Finanzas

* Gerente de Recursos Humanos

* Gerente Comercial

* Gerente de Sistemas de Gestion y Control de Proyectos (Representante de la Direccion
-RD),

* Cuando el Comité del Sistema de Gestion Integrado (CSGI) lo requiera, solicitaré la

participacion de otros funcionarios de la empresa o modificara su conformacion.

Cuya responsabilidad es, con autoridad para:

a) Implementar y mantener el Sistema de Gestion Integrado (SGI),

b) Identificar la necesidad de recursos y medios necesarios,

¢) Revisar y tomar conocimiento del SGI,

d) Evaluar peridédicamente el estado de las No conformidades, la implantacion de
Acciones Correctivas y Preventivas y el desarrollo de las actividades para la Mejora

Continua.
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e) Evaluar la efectividad de la solucién de las quejas relevantes de los involucrados y la

satisfaccion de la misma, cuando éstas son expresados formalmente por escrito.

Jefe de Seguridad y Salud

Especialista que reporta directamente de la Gerencia General, y tiene por funcién
supervigilar, con plena autoridad, todas las acciones de las diversas areas de la
organizacion en lo que respecta a velar estrictamente por la Seguridad de las personas
que laboran en la empresa, asi como evitar que alguna labor o condicion de trabajo

afecte su salud.

Jefe de Proyectos

Profesional responsable ante el Gerente Operativo de la ejecucion de un proyecto a
cargo de la empresa y de cumplir los requisitos técnicos, contractuales, de calidad,
medio ambiente, seguridad y salud en el trabajo, del Servicio. Esta funcion puede estar a
cargo de un Gerente Operativo, Sub Gerente Operativo, Jefe de Departamento, Gerente

de Proyecto, Jefe Nominal del Proyecto, Coordinador de Proyecto.

Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo

Dependiendo de la ubicacidn y el nimero de trabajadores del Servicio, las funciones del
Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo son llevadas a cabo por Subcomités o
Supervisores de Seguridad, con las limitaciones del caso y de acuerdo a las necesidades

del servicio y al cumplimiento de la normatividad al respecto.

Como canal de entrada y salida de la comunicacién entre el personal de la Organizacién
y el CSST sobre temas relacionados con el Medio Ambiente, Seguridad y Salud en el
Trabajo se cuenta con el email: seguridad_sgi@com.pe, los cuales son recibidos
directamente por todos los miembros del CSST, incluyendo los Representantes de los
Trabajadores, y adicionalmente por el Supervisor de Seguridad y el Representante de la

Direccion.
Estos documentos evitan duplicidad de funciones, son comunicados a los niveles

apropiados de la organizacion y definen las facultades necesarias para llevar a cabo los

trabajos que afectan al Sistema Integrado de Gestion (SIG).
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