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Caida del trabajador al entrar o salir del area de trabajo [ Cables eléctricos, fibra dptica o tuberias
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- Tiposdo Gases e - B Umite Permisible _Resultados antes y d el trabajo )
Metno(CHy = e (UEL) S 15% e T R S o= ey
Oxgeno(0?) . R 19.5% <02<23,5% — e = e
Sull\xodamdmw\n (H2S) 20 ppm
Monoxido de Carbono (COz) 30 ppm
Dloxido de Carbono (CO2) B 50 ppm
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Atmosfara Atmosfera Atmosfera Atmosfora Atmosfera
Suboxigenada Asfixclante TM“ Explosiva Sobreoxigenada Inflamable

BT Personas ajenas a Io actividad

Derrumbe o Calda de material dentro del area de trabajo
Trabajadores sin calificacién / permiso

Accesos Inadecuados al Area de trabajo
Inundacion Ruido / Polvo
Calda del trobajador al entrar o sallr del area de trabajo Cables eléctricos, fibra dptica o tuberlas

LISTA DE'VERIFICACYON! | NA
1 Accesos de entrada y salida despejados,

2 Delimitacion y seflalizaclon del area de trabajo
3 la limpleza y ad n de [a zona para |a tarea
4 Equipos de medida callbrados (Copla de certificado).
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s Planificacidn de vigllancia desde el exterlor con asistentes.
6 Sistema de C Inua: ent

7 Elnivel de ruido pﬁu’imph:ln la adecuada comunicacion entre el asistente y entrante,

0 EPIS necesarios segiin la Evaluacion de Riesgos: Dotaclones o cuadas y en buen estado de mantenimiento y conservacian
~9 Equipos de extincion de Incendios préximos y en buen estado
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10 Equipo de rescate prcpurudo ¥ en buen estado de mantenimienta y conservacion,

11 Equipo de rMnnmn P 0 y en buen’ estado de manmn;rnlenm ¥ Conservacion.
12 Atmdsfera con au e gases téxicos (SHz, 00. Otras)_
13 Medicion de nivel de Oxigeno O2: 19.5% < 0:<235%
14 Atrnésferas explosivas con Iimite Inmmr “Inflamabilidad (LEI/LEL) = 20 %
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MEDICION DE GASES
o Tipos de Gases = - Limite Permisible Resultados antes y durante el trabajo

Metano (CHe) ——— o (UEL) < 15 % o T o = =
Oxoero () o . I ——  195% <0218 = o8 249 R
Sulfuro de Hidrogeno (HS) 20 ppm o

Monoxico de Carbano (CO2) 30 ppm O J

Dioxido de Carbono (CO2) 50 ppm
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DESCRIPCION DELOS PELIGROS POTENCIALES:
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Atmosfera Atmosfera Atmosfera Atmosfera Atmosfera Atmosfera
Suboxigenada Asfixclante Toxica Explosiva Sobreoxigenada Inflamable
=2 Personas ajenas a la actividad O Derrumbe o Caida de material dentra del area de trabaje
I Trabajadores sin calificacién / permiso O3 Accesos Inadecuados al Area de trabajo
g,munuadan O Ruldo / Polva
Caida del trabajador al entrar o salir del area de trabajo 1 Cables eléctricos, fbra éptica o tuberfas
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LISTA DE VERIFICACION | NA
1 Accesos de entrada y salida despefados,

2 Dellmitacion y sefializaclon del arca de trabajo

ES a impleza y adecuaclén de la zona para fa tarea

4 Equipos de medida callbrados (Copla d decerdrlcanu)

s Planificacién de vigliancia desde el exterior con asistentes. - o

& Sistema de C [6n continua:

7 |El nivel de’ ruldo no lmpldc la adecuada comunicaclon entre el aslstente ¥ entrante,

'8 EPIS necesarlos seqln la Evaluacion de Riesgos: Dotaclones adecuadas y en buen estado de mantenimiento y conservacién

9 Equipos de extincion de Incendies praximos ¥ en buen estado ) -

10 Equipo de rescate preparado y en buen estado de mnnmnlm\cnm y canservacidn,

11 Equipo de preparado y en buen estado de mantenimiento y conservacion, o
12 Atmasfera con ausencla de gases tﬁxlcns (SH- co, Qtros) o

13 Mediclon de nivel de Oxigeno Oz2: 19,5 % < Oz < 235% o
14  Atmosferas explosivas con Iimite Inferior Inflamabilidad {Lﬂ,'LEL) S20%

15 Ventllacion o Asplracion Forzada
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MEDICION DE GASES ]

R _ Tiposde Gases o B Limite Permisible R | Resultados antes y durante el trabajo
Metano (CHay o i N (UEL) % 15 % - 2% T f
Origeno (02) - I - 195% <02 <23,5% - 208
Sulfure de Hidrogeno (H2S) 20 ppm ) [2}

Manoxido de Carbono (CO2) 30 ppm o [a)
Dioxldo ce Carbono (CO2) 50 ppm
MEDIDAS PREVENTIVAS DECONTROL:
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Contacte con redes Desprandinianto Volosiberito v explilalon de Mals (lunsinacisn
Personas ajenas en el drea / comunidad O caldn de matonal dentro de ia zanys
Operadores =in calificacisn / parmisa O Accesos inadecundos o ia zang
Quemaduras
Caida del operador al sublr o bajar del equipo
Ruldo / Palve

Remper Cables eléctricos, flara dptica o tuberis

LISTA DE VERIFICACION
Lo trabajadares estan calificades y presentan buenas condiciones pary ejecutar I tarea?
«Ln 1o excavacidn el drea fue alslada / sefalizada para evitar el tréfica de vehiculos y magquinanas?
4Las barreras de aliamienta cubren todo el perfmetro de I excavacidn y san visblen en la noche? z
(tEstructuras, edificios, drbales, piecris,.., cuyo ectabildad puede verse afectaca fueron retirados y/o estan anclados sdtidomente? }
|4 direa et lbre de personas gue o pwlmnn on ol trabjo? X
&g lincas de energla cerca da ln © bien ieguradas? - X
¢Redes de obastecimiento, oleoductas, (ineas clﬁm-, nques subterraneos, @tc., han sido identificados, estdn bloqueados o paseen
' protecidn fecesaria? X
&Esth previsto rampas ¢ camings de acceso para los vehiculos para eliminar of matonal excavado? X
4Ll neceso do fos trabnjadores o la excavacién ge realiza con una ancalor Apropiada y carca donde estan realtzando las trabajos? B ;/

R

10 <Dxisten medidas de control adoptadas para garantizar la estobilidad de los tiudes de fas excavaciones? Cuil?
11 ¢En caso de emergencia ea posible [a evacuncidn o rescate en |a zona de [a excavacidn?
2 LEquipos e Instalacianes eldctrican tomporaies hacen usa de bajp voltaje 0 entan bion protegidas?

13 tLos materiales extraidos de la excavacidn se depositan a una distancla mayor que la mitad de Ia profundidad, o se lievan?
14 dHay distancla adecuada entre i0s trabajadores y equipas?

19 LExiste suficiente cantidad de seflaleros? X
16 {Los choferen fueron orientadas o mantener distancla sequr entre volquetas? x
17 LA via se encuentra en buen estado? {excese da humedad, sefializacion...)

10 LEllocal fue ¥ ne hay riengo ntacto de valquetas y equipos con [neas eldctricas?

19 iLas operadores fueron orientados para no sabrecargar 104 baldes de las volquetes? x
20 ¢ [ oo esth limpia y organizada, para evitar i caida de  personas? X
2 ¢58 evita la presencin de Integrantes cerca a los equlpos de lnea amaniln v valguetas? X
22 4 Se verifica o capacidad portante del piso y se mantiene los equipos alejados de bordes de @iudes? X

MIDIDAS PREVENTIVAS DR CONTROLY

EPTs / EPC's NECESARIOS PARA HIL TRABAJO!

B Cosen E Guartes B Macara de soldsdar E Lo i il Curidan gula 'S duloctricrs
Galas. Ames con dable talabarte Guartes AP Puntos dr anclofe ] Guardss de protecelin adios di comunicaciin
B pascanin Zapatos pra O omueta decieo a Harandas 3 dispositivos de blonuea O conenion atier
g Pratector audi O fotas pvc O tangas de cuern ) Canou 3 Tarietan iin blonues
Chaleca reflertiva O protector facal [ rolanas a Cinta e peigro [ Barresas
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QL E-9¢-L F ] o cond s e e e s y
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DESCRIPCION DE'LOS PELIGROS POTENCYALESH
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Atmosfern Atmosfera Atmosfara Atmosfera Atmosfera
Suboxigenada Asflxclante Explosiva Sobreoxigenada Inflamable

Persanas ajenas a lo actividad g Derrumbe o Caida de materlal dentro del area de trabajo
Trabajadores sin calificacién / permiso Accesos Inadecuados al Area de trabajo

& Inundacion 3 Ruldo / Palvo

(2 caida del trabajador al entrar o sallr del arca de trabajo O Cables eléctricos, flbra éptica 6 tuberfas

LXSTA DEVERIFICACION
1 Accesos de entrada y salida despejados.
|Dellmitaclen y seflalizacion del area de u-abajo
Reallzada fa lImpleza y adecuacion de la zona para la tarca
Eaulpcs de medida callbra 05 (Copln de certificado).
Planificacién de vigllancia desde el exterior con asistentes,
Sistema de C¢ continua: entrantes
El nivel de ruldo no Impide la nun
EPIS necesarios seqln 1 Evalua

|
| \\\!\\\ ©

entre ¢f as ¥ entrante,
de Riesgos: Dotaciones adecuadas y en buen estade de mantenimiento y consenvacin S

uquma’mw

|
| |
|
I

9 Equlpos de mtﬂncld_n de lncendlas pnﬁxlmusyen buen estado o - - / ==
10 Equipo de rescate preparado y en buen estade de mantenimiento y conservacion, ) - — / i
11 Equipo de respiracion auténomo ma preparada y en buen estado de mantenimiento y conservacion, 7 o
12 Atmosfera con ausencia de gases tdxicos (SHz, €O, Otros) ) ) R

13 Mediclon de nivel de Oxigeno Oz @ 19.5 % < Oz < 23,5 % o
14 Atmdsferas explosivas con limite Inferlor inflamabilidad (LEI/LEL) = 20 %
15 Ventilaclon o Asplraclon Forzada

N

MEDICION DE GASES
o _ Tipos de Gases o Limite Permisible B Ruultaduc .nm y durante el trabajo
Metano (CHa) ) — B (UEL) % 15 % — | ke T L
Ougero(07) e | o 195%<01<235% }5 A ,ﬁp, 20,, -
Sulfuro de Hidrogeno (H2S) 20 ppm
Menosido de Carbono (T - 30 ppmi (
Dloxido de Carbano (CO2) 50 ppm

MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL:
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EPY's///EPCls NECESARIOS PARAEL TRABAJO:

E Casco ] Guantes [ Mseara oe soldador 1 Autorescatador [ cuerdo de rescote [P s dieléctricos
Gafas g Amés can doble gancho O Guantas 4Pt ] sarbiqueso [ Guardas da proteccisn [ Radios de comunicacidn
E Mascarlla Zapatas pfa O choqueta de cuero O caranas [ Dsportivos de bloqueo O canexton a terra
Praotector audiivo O potas pvc O mangas ce cuero E Conas [ Tarjetas de bloqueo m} Equipa de resp. Autdnomo
O chateco refiectvo O protector forial [ - O cmacepaigs [ bareras O tinvor

AUTORIZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAJO
NOMBRES Y Al I-IDOS
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RESPONSABLE PARA LA AUTORIZACION DE ESTE TRABAIO
NOMBRES ¥ APCLLIDOS HORA FECHA
RESPONSACLE DI DILCUTAR SLTRAOMIO: T ApfL T ‘?m Hie (-O j_? 00 L9/ 0% 1%

RESPONSABLE DEL ARLA QU I3TCUTA: 4T (7 [/¢ /. 1({/01{;0: i
TECNICO DE SEGURIDAD EN EL TRABAIO: 15 /) n
REVALIDACION DEL PTR

Hora Varificacién de seguridad

Las condiciones de seguridad fueron venficadas por o5 evaluadores v s¢
M ‘ﬁ//‘J m mantiene?
Jé/ Las condiciones de sequnidad fueron venficadas por los evaluadores y se
= Dyf? Sl dad | ficada: I luad
Las contliciones e sequridad fueron venficadas por los evaluadores y se
3 ;'/w f? mantiene?
‘25/ Las condiciones de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y 5o
k4 0 Eqnﬁnne? R T
P 5 condiciones de sequridad fuercn verificadas por (05 evaluagores v se
5 | 0;3[ /‘; manbene? ..
[:I Las condiciones de sequridad fuern verificadas por Ic
& == - = mantiens? .
i - == D Las condiciones de sequridad fuercn verificadas por 103 evaluadores y se
7 mantiene? = -
CONCLUSION DEL TRABAJO: Ovocal nm;m. materiales y wacadas, 6n de p lacadas, llsto para aperacian)
Kupannge.__ - - Fecha: i Hora: Firma:
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o i PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO QUITO

Proyecto: Y e R Lo, Cliente: 4 o 1

Frente de trabajo: &m T T : = i i Empresa: ) 1 —

Encargada: ot Foenlocle . Desde el J\ —¢2 K= 200 l‘-‘r Hﬂm ol: Z&'ﬂ‘("&}/? -
ESPACIO CONFINADO

DESCRIPCION DETALLADA DEL TRABAJD:

ao - Sem Fromtis co

DESCRIPCION DI LOS PELIGROS POTENCIALES]

@D\— @DI— @Di_ @t:]lﬁ ®D6 @n@

Atmosfers Atmosfera Atmasfera Atmosfera
Suboxigenada Alﬂxclm- '“”‘"‘J' Explosiva Sobreoxigonada Inflamable
=" Personas ajenas a la actividad O Derrumbe o Caida de material dentro del area de trabajo
O Trabajadores sin calificacién / permiso & Accesos Inadecundos al Area de trabajo
O _1nundacion D Ruldo / Polvo
Calda del trabajador al entrar o salir del arca de trabajo Cables eléctricos, flbra 6ptica o tuberfas

LISTAIDE VERIFICACION
1 Accesos de entrada y sallda despejados.

2 |Delimitacion y sefializacion del area de :rubajo

\Realizada la limpleza y ad on de la zona para [a tarea
4  Equipos de medida callbrados (Cum certificado).
s Planificacién de vigitancla desde el exterior con asistentes.
6  Slstema de Comunicacién continua: entrantes—asistentes,
7 Elnivel de ruido no Impide I
8 [EPIS necesarios segin | Evaluacidn de Riesgos: Dotaclones adecuadas y en buen estado de mantenimiento y conservacion
il Equ:pos de extincién de Incendlos pfdxlmos yen buen estada
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1t Equipode pn:parndc |y en buen estado de mantenlmie::tu ¥ conservacidn,
12 Atmésfers r:nn nuscncm de gases toxicos (SHz, CO, Otros)

13 Mediclon de nivel de Oxigeno Oz ¢ 19,5 % < Oz < 23,5 %

14 Atmdsferas explosivas con Iimite Inferior | Inrlnmnhllldad (LEI/LEL) = 20 %

15 Ventllaclon o Aspiracion Forzada
MEDICION DE GASES

|
{
\

\

~ Tiposde Gases —_——— | = Limite Permisible _ Resultados. nnml ¥ durante el trabajo
Matano (CHa) i S o (eyszis% B -
Oxgeno (03 - - o ms%<O:e2s% ?,Orq ) 208 S
‘Sulfuro ce Hidrogero (H25) ) 20 pom o b
Monoxide de Carbono (COz) 30 ppm (a] [®)
Diexide de Carbone (CO2) 50 pam

MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL:

EPI's [ EPC's NECESARIOS PARA EL TRABAJO:

%(/casm BT Cuantes ] Micara ce soldador O] Autorescatador 1 Cuerda de rescate [CJEPIs dieléctricos
z,ﬁnmn L arnes con doble gancho [ Guantes APT O tarbiguej [ Guardns oe proteccidn [ Radios de comunication
_Mascarlla Zapatos pla O craqueta oe cuero O parandas [ Dispositivas de bloguen [ conexién a tierra
hudilvo O nowseve O angas ¢e cuero O conos I Tarjetas de blogueo | Equipo de resp, Auténoma
mrmmw O protector racial I poanas O cinta da petiaro O earreras. O exentor

AUTORIZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAIO
NOMBRES YAPELL!DOS NOMBRES Y APELLIDOS FIRMAS
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ios los ejecutantes realizardn sus propios bloguods en los cquipos ¥ Benen Las llaves en su poder *
= designado como minimo un trabajador para la supervision U observacion de este trabaja? Nombre:

NOMDRES Y APELLIDOS FECHA

RESPONSABLE DE EICCUTAR ELTRABAIO: [/ re Lonn ool T &ot) Mou-tY )

RESPONSABLE DEL ARCA QUE EIECUTA: Lucs Encu % e 240411

TECNICO DI SEGURIDAD EN CL TRABAJO: Hx 2-O={
Ravnuw.c:cu DELPTR

pia P por [ ¥ Flrma Hora Fecha Verlificacidn de seguridad
Las condiciones de seguridad fueron verificadas por (o evaluadores y se
[f”—" Sea hnf 1 ] 0100 M-04-(3 mantiene?
T 1 E‘ Las condiciones de sequridad fueron verificadas por log evaluadores y se
[erf.f.q Hera D400 2804t ot s 58 seGuraad fGarn erfndos i g avaacor
lonaes da seguri ueron venficadas por los evaluadores y Ge
Teresa Moo o0 26-cv-11 3
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on verificadas por los evaluadores y se-

Las condiciones de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y se
Terese , Citoo ze-c4-A
Teeesee Mo

mantene? =
Lo condiciones da sequridad fueron verificadas por los evaluadares y se
_o0  Z3-Ciett
mucu_méu pIL mmg. ~ [Cliocal Impio, matesiales v heframientas sacadas, proteccion de poleas recoiocadas, hsto para opefacidn)
Ralpanuhlu. LU(S ‘: Enea l-(;,za___ - __F;hl._ -g;’«",.o“l -3} Hora: | & |\ () Frma:

DOCUMENTO PARA LSO INTERN




PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO

SoEn

Proyecto: n

mmmmjo:c'&aﬂ‘%\ c(lcorq . rc;ﬂ?“_‘ .I
terade:  Los  Encalaels, Dede ek TU{-0 L{~2017 "*Wié‘r:astrf’ﬁ:‘i'-}

CAVACION / MOVIMIENTO DE TIERRAS

ev {of

DESCRIPCION DU LOS PELIGROS POTENCIALES]

@a ©) ®o Ol ®o Ol=g

A Capacidad Atrapallamianta Chaqua
Aplastamianto

O m @o @o

@ 0O @0
S w2

{

\ Cloen s
et el
Contacts cun redes Duesprandimiunts Valcamlunta y sxpilssin de Mala Huminaciin
ﬂ/Pemnm ajenas en el area / comunidad O Calda de material dentro de la zanja
Operadores iy ealificaién / parmiso B3 accesos inadecuades o [a zanjo
duras
Caidn del operador al sublr o bajar el equipo
O Ruido / Palva

Ramper Cables eléctricas, fibra dptica o tuberls

LISTA D VERIFICACION c | NA
1 dlod trabajaciores estn calificados y presentan buenas candiclones para ejecutar | tarea?

|
(2 4En In excavacién el drea_fue alkada / sefializada para evitar ol trafico do vehiculas y maquinarian? B I N N
3 ilas barreras de allamiento cubren mda &l perimetra de la excavacién y son visibles enlanoche? L
4 LEstructuran, edificlas, drboles, pladran,.., cuya estobllidad puede verse afectada fusron retiridos y/o estan anclados solidamente?
540 drea esth libre de personas que no participardn en ef trabajo?
fi
7

|
AN\
\
|

__¢Las lineas de energla corca de |a excavacion estdn desenergizadas {blogueadas) o blen asrquradas? o
¢Redns de abastecimients, oleaductos, lineas eldctricas, tanques subterraneas, etc,, han sido Identiicados, estan bloqueadod o poscen
proteccién necesaria?

0| &Esti previsto rampas o caminos de 8ceeeo para los vehiculos para eliminar ol matnriol excavado?

| ¢0 acceso de |os trabajadores & a excavacion ge realiza can und eecalern Apraplada y cerca donde estdn malizando los trabajos? =
10 ¢Existen medidas de control adoptadas para garantizar la estabilidad de (o8 taludes de las excavaciones? Cull?

_ ¢En caso da emergencin es posible [a evacuacion o rescate en |a zona de [ excavacidn?

|¢Equipos & Invtalnclones eléctricas tamporales hacen uso de bajo voltaje o Astin blen protegidas? I
Lo materiales extraldes de [a excavacibn se depositan A Unh distancia mayor que la mitad da la profundidad, o se flevan? ===

Hay distancia adecuada entra los trabojadores y equipas?

15 | ¢Existe suficlente cantidad de sefaleros? .

16 ¢las chafemt fucron orientados & mantener distancia segura entre valquetan?

17 |éLa via se ancuentra en buen estado? (exceso de humedad, nefallzacién...)

18 |¢E] Jocal fue Inapeceionado y no hay riesge de contacts de volquetas y equipos con lineas eléctricas?
_19_ilosap fusran para no sob nar los baldes da las volquates?
20 |¢ Eldren ecth limala y organizada, para evitar la calda de personas?

21 |5k evita 1o presencla de Integrantes. cerca a os squipos de linen amanlia y volquetas?

22 L Sa verifica I capacldad portante dal pisa y s& mantiens [os equipos alejados de bordes de taludes?
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MEDIOAS PREVENTIVAS DI CONTROL:
G0 s ovcewr? g ares

IPI's / HPC's NECHSARIOS PARA EL TRADAJO:

?ﬁm 2 Guerten E Macara do soblaior [m] Linews deviis [ Coerdas quis B EP's diefictricns
m/r..u., g)mimuuuuuum Cuiantes AP} () Puntos de anclate (] Cuardas de protecchin Ratios da comunicaciin
Mascarill Zapatos pra O Clayietade oo s Bara [ Dispositvax de blonuea O conensdn o tiarra
=] neetor aiddins O iotes ve O mangas de cuern s Canox 3 Tarintas de thoqusa
Chaleco reflertive 3 protactor facul O polaines =] Ontade peligra [ Barresas
AUTORIZADO'S PARA REALIZAR ESTE TRADAJO
~_NOMBRES Y s?u.mos NOMDRES Y APILLIDOS FIRMAS
B ale ATl e
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- - NO_MI_lm\'.APELUDu! BT
RESPONSAOLE BE ECURTAR IL TRAISO! )6, i e
RESPONSABLE DEL AREA QUE EICCUTA! Luis iCL
TECNICO DE SEGURIDAD EN EL TRABAIOY

Din _ Aprobaco par / Nombres y Apellidos Fucha | Hera Verificacion de seguridad

e =" ol Qa-ot- (T oo @ = L condiciones i eairidd uron vefcdas ot o evalisdoeryve
-0 Y—[% oAt Las condiciones de sequridad fueron verificadas por los evaluadares y sa
: YESEL ere . v P ool e i i e por i ok y5
r 1] nes de usron ve las por sval &
; JEscL )ﬁrﬂ Bok-{+ Bhns | E"&’.F:L:m de :nm vumnvam:.dn':mm.m.dmy..
s _TTeresa Hera | 29-04-I7 oqued e v e o e ey v
w— - ool ries de segur las por fos evel res y sa
5 Tereso. M £6-04~(F oted e Fams
ES0 b g d ov ey -
6 “leresa Herer zq-ch-17 ot ﬁ 7] o cmdtres s ..
[ Las condiciones de on efaliadares v ue
’ mantiens?
CONCLUSION DEL TRADAIO:  [DDacal o, matarsie y emsemientes sacails, proteceién s poless rocolocadas, ot para uparacn)
Responsabler [ (5 &v\u‘kcu:t o [Fechat 26O~ (] Horm (4 (0 Firmay -




PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO

Proyecto: Congtruceson)  Lines 4 ) Cliente: o ) ) N OU-2I0/F
Frente de tabajo:  Samhe. Clara, o - -~ Empresa: (=) 1 Mo fFodeceni?
Encargado:  Lus Evvenlpday Desde el 2Y-04- 200 3 Hasta el: Z? -4~ 20( F

TRABAJOS EN CALIENTE
DESCRIPCION DETALLADA DEL TRABAJO:
OT e 3 o lolenlu o

aF @y ey @Ot
A = '

Incandid PR 900 Explosion Choque
e
= Proyeccién de particulas
O caida de Escalera
B3+ Radiacioncs no ionizantes
B3 Personas ajena cn el drea
Trabajadores no callficados
A3 Inhalacidn de humos metalicos
LISTA DE VERIFICACION C NA
1 Lo trabajadores son calificados y estan en buenas condiclones para ejecutar of trabajo?
2 ¢Hay necesidad v quien va verlficar el local despues de 30 min del término del trabajo? Mombre: /
3 éPersonas, equipos, cables cléctricos estian protegidos contra caidas de chispas y otros objetos? o - 8 -
4 ¢El Jocal de trabajo esti limplo y exento de cambustible (grasas, aceltes, ete.) aislsdo y seflalizado? - I/
5 ¢Fue hecha la mediclén de exp en ol local con expl o callbrado y el resultado fue___ () % trabajo liberado? B e T e B

6 éLos cilindros de oxicorte estin er la posicion vertical, en jaulas o en coche?

7 ¢EL bloguea de los equipes (Control de energias) fue hecho por (0% proplos ejecutantes?

8 ¢Todos los EPI's necesarlos para trabajos de corte, soldadura ¥ desbaste fueron providenclados?

9 ¢Estd disponible, cerca del local del trabajo, un extintor para combati posibles incendios?

10 ¢Los cliindros de oxleorte, mangueras, mandmetros y vilvulas de retroceso de llama estin en buenas condiciones?
11 ¢El aterramiento estd cerca de la méquina de soldar y conectado al punto de soldadura?

12 ¢Todos los equipos cléctricos estin aterrados y en bueno estado de conservacidn, Inclusive los cables eléetricos?
13 ¢La lista de chequeo realizads al equipo de oxicorte y soldadura es satisfactorla?

- - ‘f, ———
i

\
|
NN 5\\3

14 2Hay vilvulas contra retroceso de llama en la salida de los cliindres, en la entrada de [a pistola y funclonan?

EPI's / EPC's NECESARIOS PARA EL TRABAJO:

3~ cme O Guantes gr’ carn de soldadar e | Uneas de vida [  Cuerdas quia [ EPI's cieléd EPL"s dieléctricos

ra g Gafas i é5 con doble talobarte [Zj’manm APL ] Puntos de anclaje []  Guardas de protecaon [ Radios de ct Radios ¢e comunicacion
O masearila Z)z.:nmn ofo Chagueta de cuero ] Barandas [ Dispositvos de bioqueo [ canexién at Conexén a tera

O protector audive O sotas puc 3 Mangas de cuero a Conoe [ Tanetas de bioqueo o

O cwecarerecve 0 protector facal Folaines o Cntacepeigo [ bameras jm]

AUTORIZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAJO

~ NOMBRESYAPELLIDOS FIRNAS ~NOMBRES Y APELLIDOS B  FIRMAS
1- &w S CoroMucrhes = 1 o o |

2 u&o . RS B 12 B )

3- 13-

e 14 TS
& fid e 15- R

6~ S 18-

7- S 17-

B 18- .
9 19- -

10- 20-

O Todos ios ejecutantes realizaran sus propias blequoes en as equipas y tianen las llaves en su poder ?
O Fue designado come mini jador parn L supsrvisin U sbservacion de este trabsjo? Nombre:

O?aom FECHA
: ) - vl OFHOO  24-04-20(7F]
Zuié Y cq /cLC)/d FHO® 7 -OY~20l T
O ot - 2013

NOMDRES Y APELLIDOS
RESPONSADLE DE CICCUTAR ELTRADAJO: ) |
RESPONSABLE DEL AREA QUE EJECUT,
TECNICO DE SEGURIDAD EN EL TRABAJO:

Dia Aprobado por / Nembres y Apellidos Fecha Hora Firma Verificacién de seguridad ———
—T__ - | | Las condiciones de seguridad tueron verificadas por los evaluadores y se
: fresa ){“'“ _ZM-ouU- wolky OtHe© @ m""‘ml s de sequridad fleron verlficadas por (0% evaluadores y
— Las ci ones de seguridad fueren verificadas por los evaluadores y se
2 Toresa Jlera zs-o4-wl?  p¥oo @ anener T T
I — i B B’Ei condiciones de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y se
3 Teresct }1@ ra B 26 oY~ w] G O30 © mﬂﬂﬂm?| d ridadt fur rficad los evaluadores y se
15 condiciones de seguridad fueron verificadas por los evalua £
* TTeresa Yera 175 = e Z‘;ﬂ? o [Zr[émm:\ de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y s
i lones de seguridad fueron verificadas por los evaluar ¥
5 Teiesa Yot 78 —oH-20) T oo R G |ty : S
_— R I ad fueron verificadas por los evaluadores y se
§ Meveser Jeva ~ Z8-0Y-OITT pritoo S
o gn virrificadas por los evaluadores y se
’ mantieng
CONCLUSION DEL TRABAJO: [llocel fimpio, materiales v harramientas sacadas, protaccién de paleas reolocadas, Into para opernclén)
Reporsable: ) U Encalucld e 29-04-2017 Horm: |S PO [Arma )\
Emrse s e s wesse—"—"—r DoCUMENTO pARA s TG o




w};“};’ﬁﬂl FTR - PERMISC PARA TRABAJQ DE RIESGO
T e e G A P, .. 3 G ERTE Ao
Projects:__Cons trveceon)  Jiman, S Metre. ] Clente:_
Frente de trabajo: f,&‘_ _[t__'-c i N Empresa
Encargado: Luls. 7__{__-_?\(“:;_-.__{,_ O e Desde el
IZAMIENTOS DE CARGA
[

e

_Cuxalas

ol @é} 4~umEJ

DRI CTO N T A B DAID ERTRARAS
__deddo . Wncis 8] Lonlen

©)

st s

=

Colda e cargen
wuspargse

Volcamienio
Ef/cmqun de la carga con estructura o persona
rsonas ajenas en el drea
Exceso de peso
O operador no calificado
32" Condiclones climaticas adversas
1295 ST A E R i i

1 tl.ue u'abajmnra que m\lmn el nbaje etin m\lﬂ:adm ¥ 26 encuentran en buen estado de salud?
.2 _ Ll eperador & callficado, autorizadoy_ha demostrado expenencia pard ¢l trabaje?

3 |4Es necezario Plan de Rigging para el izamiento de la carga?

_ 4 _ieHay Plan Rigging claborado por persona calificada? N

__5_|4La tabla de carga de la G:w,fcumlmcma estd ba}o mrmnuvu Dwnso (7"%]?

ﬁ 401 &rea alrededor del lzamiento et lziadajzefializada Para evitar & movimiento de personas o vehiculos?
_:'_ 140 drey debajo de! zamiente &5td libre de perzonas que no paraaipan del wba;:ﬂ N

8 145 lineas eléemcas que ponen en nesgo of rabaje fusron ol : por todos los b
..9_1¢kas conaiciones amblentales (lluvia, vients, rayes, etc.) ) permiten [ mnl::acldn  5egurd del rasajo?

10__1¢A los rabajaderes 5e Ies pidié que dejen de rabajar_en caso de. :nnd\:lnnu . adverzas, del ftem anterior?

11 [dMatenales y herramientas serdn banzporados en equipes Proplos para este propdaito (bolzas)?

12 iLa capacidad del equipo de clevacion es compatble con el peso 13 carga? (Méximo 90% de la capacidad de | tabla de carpa)

13 [LE equips de elevacion y todes los aceesonos (f3)as, cables, grilletes, cadenas, cuerdas, et.) c5tin en buenas condiciones?

1-1 !¢ capacidad de |os aceesorios de [zamiento es compatble con el pego de la carga?

5 |LE| equipo <t establlizado zobre suclo firme ¥ con tabloncs de madera bajo de los gatos para distribur ¢l p\:u dela ma.qum?

:.s Bl equipo de a)e eotd esmbllizada o und distancta segura del borde del wiud?

17 |¢Lot3 designado un sefidlero calificade para ayudar en la anentacion de (o carga?

18 |LE operader y ¢ sefialere tene radio para comunicaclén? ) . —
_19_I4E2 pecezatio ef uzo de Cuerdd guid_para orientar el movimienta de 1o carga? . . o i " i
20 |{Tedo movimiento de la carga, .vcruml y bonzentl fue estuglada y pli lanificada del prJn:lpma fin?
21| ds Izt de chequeo reallzacs 3 a grds o= sosfactoria?

|

BT, 1if i - il -
E;ram g/nmm [ Micara de soldador Lineas da vids O Cuerdes gula O prs dietbetrics
oz s con doble talabarta (] Guantes AP1 Puntes do anciaje [ Guards da protecekin 2 Radios de comunicacién
~Mascanla Zapatos p/o O chaquets de cuero O torandas O oispositivos de bloques 2 canexién a verm
O procwesudivo. T ot e O Mangas de cuero O canos O Tanetas de bloqueo 2
Chaleco reflective. [ Protactor facial O potainas O anw de paiigro O sarrers a

\’ APEU.IDOS

u‘!'w&/

i IU ‘f;f

Drodo las ejecutantes teallzaran sus propios bloquaes en o equipas y Lienen las llaves an su podar
e designada come minime un trabalsdor pars a supervisién U abiarvaciin da st babaj? Nombrel

NOMDRES Y APELLIDOS HORA FECH
RESPONSABLE DI ICCUTAR LL TRABAIO: i DO vy - 0&-20¢7 i
RCSPONSADLE DEL ARCA ESCCUTANTE: 400 2Y-C =200 ¥ e———
'TECNICO DE SEGURIDAD EN [L TRABAJO: ) 20 L/ ‘ ac/? .
” IDACIONDELPTR . S|
= !nuhn Firma

y [} -Las conditianes de zaquncad fueron verificadas por los evalliadares ¥ 5e
- ~ 0oL Z‘:’ O/ ? O*”CC BE’:"“W = d dad fueron verificadas por los evaluaderes y se
. condicianes de seguri Ve % o
2 Tevesa. Mova LS -04—| F OO 4 (= mandenes S -
- ¥ v E—Luwnﬂmnnq de zeguridad fueron verificadas per oz evaluadares y ze
3. Tevesa  Mord i 2bmOY—tF OO meniene )
a = e i == e e 5 E@, CONGICIONES de 2 gUNTad IUsrn verricadas por los evalladares yoe
4, /('h?’_(ﬂ Crd _ P BTt 7 OFHe© mantene? e
" - y 5 5 CONDICIONCS Ga Seauridag fueron verflcadas por 103 evalladores v 5¢
5 Jacca Jro CB-OH-IF OFpP T s o s w62 o
e Las condiciones de seguridad hueron verificadas por los evaluadores ¥ e
S Tewrsa Slord 29~ H-207 3400 mantene? :
Laz condiciones de 5 figadas por los evaluadares y se
4 : mantienc?
CONCLUSION DEL TRASAJO: Chocal impin, matermie v roloecidn de poles g f
Responsable: i<, ACHIF) A recha: £ 9-04-20/7 Horar [5/fcr)  plema: Al —

JON 3IN AUTORIZACION DL CONSORCIO




Cliente:
Empresa:

o aw(élmi Desde el: (ﬁ

TRABAJOS EN CALIENTE

i SO
Hesme:  De¢( o €fastt

Contacio
Incendo swparcmn caranten Cxposin

B og % %

=" Proyeccion de particulas

L3 Calda de Escalera

O Radiaciones no lonlzantes

O persanas afena en el drea

O Trabajadores no calificados
T Inhalaclén de humos metalicos

LISTA DE VERIFICACION C | NA
¢Los trabajadores son callficados y estan en buenas condiciones para ejecutar el trabajo? -
2 ¢Hay necesidad y quien va verificar el local deﬁpués de 30 min del término del trabaje? ‘Nombre: )

3 {Personas, equipos, cables cléctricos estan proteqidos contra caidas de chispas y otros ohjotos? e
4 LB local de trabajo estd limpio ¥ exento de combustible (urnms, aceltes, etc,) alslado y sefiallzado? . o
5 dFue hecha la medicion de expl en el local con imetro callbrado y el resultada fue - % trabajo lborade? - | —

6 éLos cllindros de oxicorte estn en la posicidn vertical, en jaulas o en coche? o ' -—
7 ¢EL blogueo de los equipos (Control de enerqlas) fue hecho por los proplos ejecutantes? . -
8 ¢Todos los EPI's necesarios para trahajos de corte, soldadura y desbaste fueron providenciados? - - -
9 LEstd dispanible, cerca del local del trabajo, un extintor para combatir posibles Incendios? 7
e
—

10 dLos cllindros de oxlcorte, mangueras, manémetros y vélvulas de rotroceso de llama estin en buenas condiclones?
11 < nmrramlnnm estd cerea de la maquina de soldar y conectado al punto de soldadura?

12 <{Todos los nqu\pos eléctricos estan aterrados y en bueno estado de conservacion, Inclusive los cables eléctricos?
13 lLalista de chequeo realizada al equipo de oxicorte y soldadura es satisfactorla?

14 dHay vélvulas contra retroceso de llama en 1a sallda de los cilindros, en la entrada de la pistola y funclonan?

LI

MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL:

% 2 &féoneée, 2o pre #ehau o N blogeeo det eqip elednw

EPX's / EPC's NECESARIOS PARA EL TRABAJO:

D’ Casco z’\:uunm Mécara de soldador er Uneas e vida [ Cuerdas gula 2" CPI“s dieléd CPL s dieléctricos

= cates Arnés con dable talabarte %umtﬂ An = Puntos de anclaje [ Guandas de protecadn [ Radios de et Radias de camunicacién
O vascaria Znpatos pla O chaquets de cuera E/ Barandas I Dispositivos de bloquea [3" canexién at Coneadn a tierra
| O
m}

Pretector audivo 0O sotasme O mangas de cuero [} Conos. Tarjetas de bioqueo
B cukcoreteano 0 protactor fotal O rotoinas O Cinta e prigro Barreras O

AUTORIZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAJO

NOMB Y APELLIDOS NOMBRES Y APELLIDOS " FIRMAS

] Todos kos ejecutantes realizaran sus propios bioquoes en los equipas Y tienan |as liaves en su poder 7
O Fue designado como minima un trabajador para  supervisién u abservaciin de exte trabajo? Nambre:

RESPONSABLE PARA LA AUTORIZACIbN DE ESTE TRABAJO
NOMBRES AF!LL\!DOS FECHA = w d’L FIRMAS

RESPONSABLE DE EJECUTAR EL TRABAJO: M[‘h Of' & 36 /"H.Jpﬂ. S

RESPONSADLE DEL AREA QU DECUTA:
TLCNICO DE SEGURIDAD EN EL TRADAIO: ¥

> 5 condiclones de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y se
O ] /%fa _2,5 -04-2017 o8 e zﬁnnumc? ) i i .

Las condlciones de sequridad fueron verificadas per los evaluadores y se
I | R ¥ mantienc?

. v D Las condiclones de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y se

) mantienc? S —

= = T Las condiciones de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y se
mantirnn?

Ei Las :ondldonqn de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y se

Dia ~Aprobado por / Nombres y Apellidos Focha Hora é) Verificaclén de seguridad

= ST —— : . _mantiene?
D ‘Las condiclones de sequridad fucron verificadas por los evaluadores y se
mantlene?

N e n s w8

CONCLUSION DEL TRABAJO: [ltocat limpio, materiates y herramientas sacadas, protecedn de paleas recolocaday, lista para operaciin)

Responsable: éoﬂigt{ﬂ Nf‘m /mfab’ Fechat 2 2 ) YO TF Hora; (_g/,’faz?_mﬂrmn:

0 - PROMIBIDA 5U REPRODUCCION SIN AUTORIZACION DUL CONSORCID




Revision: O
Eminions 27/02/2016

e ' D SCCLLSTH002FR,
%@_ LINEA1 PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO QuIl Eodifey Scantnbmi

IDENTIFICACION

Caiden Comtacin ¢ on hemsmanes
Caicle de Caidas. ol
vt Maternales mismo nevel SENS

e T % Gﬂ\: ®W2‘

%,Per:onas ajenas en el drea / comunidad
= Calda de escalera

bajadores sin callficacion
Eﬂ)ﬁ:\diclones climéticas

Caida de Andamios

LISTADE VERXFICACYON |
tLos trabajaderes estan callficados y presentan buenas condicones para ejecutar (& tarea? —|
: LEl drea alrededor y por debajo dol trabajo estd alsiada para evitar el movimiento de personas v veniculos? . . —— § -
3|l érea estd libre ce personas que no partiapardn del trasajo? N R
4| LEsthn creadas |as condiciones parm evitar calda de fent i )
5 talinea de wida colnctiva v sus componentes han ido verificadas y estdn lIbores ce corrosién o desgaste? )
6 dLalinea de vida colectiva soperta el peso de todos los trabajadores que puedan caer al mismo tiempo? Y | ——
7 iLaxs lineas eléetricas eorca del local fueran desenerglzadas y bloqueadas? o .
8 |4E ARNES puede ser anclado a una altura suficiente para su correcto n.:ndommlem'f =
9 LLos equipes eléctricos esthin en buenas condidones (taladras, pulidors)? ]
10 dLas condiciones amblentales (I\uvm, wiento, lluminacién) permiten el trabajo sequro? -
11 A Ica tmbu]adure: se les pidié que dejen de trabajar en caso que 52 presenten las condiciones adversas, del [tem antenor? i
12 {Todos los trabajadores poscen ARNESES en buen estada de conservacién y con Gos linas de vida? T
13 ¢Hay punto ce anclaje Independiente o donde estin los trabajaderes, resistente y sequro para la fiacien del ARNES? - | — )
14 ¢Es adecuado of medio de clevacién («f Escalera () Andamio ( ) Grika { ) Camién griia = |
15 ¢Es adecuada Ja sublda y bajadn de herramlentas, materiales y equipos? o - T = i
16 Les escaloras y andamios o5t nivelodos, amarTados, apoyacos en piso Se0uro y iberados por el drea de Sagundad en @ Trabajo? ) ) i §
17 | ¢EL andamio posee barandas v todas as rlostras (vientos) en su estructura? o ) - ol
18 ¢En cl trabajo con foula, los ARNESES estin anciades al gancho de (a gria? Con un méximo de dos persanas? o 1T N
19 Hay cuerda guia para Ja onentacén oe la Jaula? ) ) _7 e~
zu ¢Sl el trabajo es amba de tejas o techos fréglles estén utillzando planchas ce madora? —
éLa lista de ehequeo realizada a fa griia e satistactorla? -

MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL:

Ohwaile Prejaneda, B0 ke 2llve dragoads 1 &n Vkim Gbdo, Woeacicn e
@t(’a’*\te“o“ E\ eﬂx%ehck , ologewe da o RS de(ega\p S

0
2
>

USRI
!

Wy

EPI's / EPC/s NECESARIOS PARAEL TRABAIO:

3 casco [3 Guantss [ Micara de soidacor [ _tineas co vida O Cuerdas uia 37 epr's dietéetncos
" cufas %’)m« con doble talabarte I Guantes AP[ B/:unlm da ancleje I Guardss de proteceisn Radios de comunicacdn
g/ Mascaniia Zapatos pfa O chaqueta de cuéro Barandas O Oisposttivos de boqueo B coeién a tems
Protector audiiva O sotacpvc O Mangas da cusro O conos [ “Tarjetas de bloqueo O
= Chaleco refiectivo. Protactar facial ) Polainas. O Cinta de peligro [ — o
AH'I‘OR.!MDQS PARA REALIZAR ESTE TRABAJO
BRES Y APELLIDOS NOMBRES Y APELLIDOS o o
1- z Jq Clog 1
2- Yol dale N, W v e V- S — 12 e ——
3- 13- - N
4. N _ 14- e e 0
5. 15
8- —— - 16- = I .
- | o 17 o B
T B . P w ) I
L3 - | S, 19- . )
10 = E— 0

oo fos efecutantes realizaran sus propios beduoss en [os equpos  tenen (a3 laves en su poder 7
[CQlue designado com minime un trabagador para la supervisién u obsarvackn de asta trabaja® Nombre:

RESPONSABLE PARN LA'AUTORXZACION DE ESTE TRABAIO

RTSONSADLE DE EECLICION DE mnm:owcgamm itddd 23 .H;: ) [;:’?;;[1 /anmm -

mPDNSABL! DEL Am QUE EILCUTA:
TECNICO DE SEGURIDAD IN ll. TRABAJO:

n:v.\ubncxau DELPYR

Dia Aprobado por / Nombres y Apellidos Focha Hora Fl Verificacién de seguridad s
— T o = o 5 v condiaones de segurdad fucron verificadas por los evaluadores v se
Jeorce tre L2 9-o/F  O085H S0 @ [P

antiene? .
‘ I:] Las condicones de segunidad fueron verificadas por los evaluadores y e
e s —_— - mantiane?

Lns mndiunnm de seguridad fueron verificadas por los evaluadores v se

Las condiciones de segunidad fueron verificadas por los evaluadores yse
mantiene? - - S e
‘ Las condicones de seoliridad fueron verificadas por [os avaluadores y se
— TR ————— _mantiene?

1
2
2 ne?
N . - - ‘ I:] Dis CDndlCIOHu! de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se.
3 " A—— N — _mantiena?
5
6
7 ;D Las condicones de seguridad fueron verificadas por 105 evaluadores y se

CONCLUSTON DELTRABAJO:  [Dlocal Impla, materiales y harramientas sacadas, proteccion de poleas recalocaday, isto pars operacion) )
remonsabte: G onzalo  Nico ) a(f' Fecha: 7 [~ O Y =20 [7 Mora: (S fH o0 Fiemar

DOCUMENTO PARA USO INTIRNO - PROHINIDA SU REPRODUCCIGN SIN AUTORIZACION DL CONSORCIO




W@‘m PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO ng

lDEN‘I‘IFICACIbN

Proyecta: Metro ~ Fecha:
Frente de trabajo: ; e .Empresa [ A § Area: 7
Encargado:  Juis  Evvealacle, - N Desde ol 1505 - 2OIF Hostael: 20—~ 0% - 20(F

ESPACIO CONFINADO
DESCRIPCION DETALLADA DEL TRABAJO:

ucmct _cle) -}oneJ leecle 2 de o CExeavocoh mandd) 4 meconiey Hloa
\Ldlu-ﬁz)d heymie d ) i

colococien de malla y Oo\"ChCM l"f\E “G-Clc) j
@0o ‘ @H}’ ®HE ®D| O)n] 6 ®o &

Atmose Atmosfera Atmosfera Atmosfera Atmosfera Atmosfera
s““‘l’“‘:‘:‘n Anfixclante Toxica Explosiva Sobrooxigenada Inflamable
l£| Personas ajenas a la actlvidad IZ( Derrumbe o Caida de materlal dentro del area de trabajo
O Trabafadores sin calificacién / permiso O Accesos inadecuados al Area de trabajo
Inundacion 3 Ruldo / Polvo
Caida del trabajador al entrar o salir del area de trabaje [ Cables eléctricos, fibra dptica o tuberias

N

LISTADEVERIFICACION
1 Accesos de entrada y salida despejados,

2 Delimitacion y seilalizacion del area de trabajo

3 Realizada la IImpieza y adecuacion de la zona para la tarca

4 Equipos de medida calibrados (Copla de certificado).

5 Planificacion de vigliancia desde el exterior con asistentes.

6 Sistema de Comunleacién continua: entrantes—asistentes,

7 Elnivel de ruldo no Impide la adecuada comunicacién entre el asistente y
8 EPIS necesarlos segan la Evaluacion de Riesgos: Dotaclones adecuadas y en buen estado de manterimicnto y conservacion

9 Equipos de extinclon de Incendlos préximos y en buen estado
10 Equipo de rescate preparade y en buen estado de mantenimiento y conservacién,

RN

|

|

|

|

|
OSNY

11 Equipo de s én autdnom 10MO prepi ¥ en buen estado de mantenimiento y conservaclan, - / 77/77 -
12 Atméstera con ausencl de gases taxicas (SHz, €O, Otros) S A W
13 Mediclon de nivel de Oxigeno Oz: 195 % < Oz < 23,5 % 7 o

14 Atmosferas explosivas con limite Inferlor Inflamabllidad (LE/LEL) = 20 %
15 Ventllaclon o Aspiracion Forzada

MEDICION DE GASES
~ Tipos de Gases ae— o Limite Permisible i Resultados antes y durante el trabajo
Matano (CH4) - o (UEL) = 15 % L B
Oxdgeno (02) o N 195%<0ze3s% w4 1] 2,3,}‘1 !
Sulfuro de Hidrogeno (H2S) 20 ppm )
Monoxido de Carbono (COz) 30 ppm o) []
Diexido ce Carbono (CO2) 50 ppm
MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL!
Lrberacwon dred S B — . .
EPT's /[ EPC's NECESARIOS PARA EL TRABAJO:
Casco Guantes [] Mécora de soldador 0  Autorescatador O cuerda de rescate [ TPt s dieléctricas
Gafos %/iméﬂmn doble gancho [ Guantes APT O sarbiquejo [ Guardas de prateccitn [ Radios de comunicacién
= vascoriia Zapatos p/a O chagueta de cuero O narandas O Dispositivos de bloquen DO conexion o tierra
Protector audiva O nemepve 1 Mangas de cuero O conos [ Tarjetas de bloquee [ cquipo do resp. Autanoma
Craleco refiectivo O protector facial O rolainas O cints de petigro O parreras O eetintor

NO| Y APELLIDOS

1- = u.

2- o\la' vam & 12

e 5’

as 14

5.4 = rcm aﬂoro

5- 16- Cer'fr cun
7 = O3 R

3

P spes Etos s o
odwhmmunrnumn-uww\mﬁmnnwmnmm D8 pod

- ~ NOMDRES Y APELLIDOS HORA FICHA
RESPONSABLE DE EICCUTAR L TRABAIO:  Luis £ prpey /‘wé; WHeo J5-05-/F
RESPONSABLE DEL AREA QUE BILCUTA:  [ivs [y oa /e RwHoO  15-05-47
TECNICO DL SGURIDAD EN LLTRABAIO: /oy sy oo  |5-05-17
REVALIDACYON DEL PTR!
Firma Hora Fecha Verlficacién de seguridad
| Las condiclones de seguridad fusron venficadas por o5 evaluadores y se
Bueeo [5-095-7F mantiene?
condiciones de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se
i v
condiciones de seql eron verificadas por los evaluadores y
2300 17-a5-17 (3 oeres

—— Las condiciones de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y e
2300 18-517 2] mamerar - e ok -
Las eondiciones de segundad fueron venficadas por los evaluatdores y se

Z3 oo /?“JJ"‘"? mantiene?

Dia Aprobado por { Nombras y Apellidos

Teresa flora

1

2 Foresa

3 ﬁm/@d
4 7;;#;& %IV
5
[

epser  Jere

i Las eondiciones d eroyf vefificadas por los evaluadores y se
Jowsy %pq - 2300 29-054 LZ] moaner . B
7 Las conaldjgefes e sequridad vaofificadas por los evaluadores y se
- mantiene ! = -
CONCLUSION DEL TRABAJO: Dltocal limplo, materisles y harramientas sacadas, proteccin de poleas recolocadas, llsto para opetacion)

Responsable; /(7% Ew/g«__n(q - " Fecha 21-08 -eo!7 Hora: €40 A4 CD Firmaz

DOCUMENTO PARA USO INTERNO + HROHIDIDA 5U REPRODUCCION SIN AUTGRIZACION DEL CONSORCIO




é—kﬂw PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO

IDENTINICACION

Desdeel: g -0 8 = 2609
EXCAVACION / MOVIMIENTO DE TIERRAS

PrOYECI: ¢ gy s we?
Frente do trabajo; .sa.-\iu F o
Encorgado: o1y Evealeo

s .Sufx‘ﬁ(."cu

DESCRIPCION DE LOS PELIGROS POTENCIALES)

ol @0 @z @O e =g

2 7 m e

Capacidad Atropallamisnta

Aplastamiente

@O @O

g’jcmnu ajenas en el drea / comunidad O caita de materal dentro de Io zang
Cperadares sin calificacién / permiso O accesos inndecuados a ta zangs
maduras
Caidn del operador ol subir o bajar dal equipo
O Ruido / Poivo

O Romper Cavles eléetricos, fibra dptica o tubaris

LISTADE VERIFICACION
1 Lo trabajidores estan calificados y presentan buenas condiciones para ejecutar a taren?
2 ¢Ln | excovacion el drea fue alslada / sefiolizoda para evitar el trafico de vehiculos y manuinarias?
3 Uas borreras de cubren todo el perf dela ¥ 5on visibles en la noche?
“  fstructurns, edificos, Grboles, pledras..., cuya ostabllidad puedn verse afectada fueron retirados y/o estan anciades solidamenta?
% 40 drea estd llbre de personas que no participarin en ol frabajo?

0

NA

6 el lineas da energla cerca de fa e frtin } 0 bien . R 7/ -
tRedes de abastecimiento, oleoductos, [ineas eléctricas, tanques erc., han sido estan o poseen
protaccidn necesarda?

0 ¢Eth previsto rampas o caminos de acceso parn las vehiculas para eliminar el material excavago?
9 LE) sccesa de los trabajaderet A I excavacion se reallza con una encalers apropinds y cerca donde estan realizanda los trabugos?
10 ¢Cuisten medidas de control adoptadas para garantizar la establlidad de los taludes da las excavaciones? Cudi?
11 LEn caso de emergencia es pesibic |a evacuncian o rescate en (a zona de la excavacion?
12 LEquipos e Instalaciones eléctricas tomporales hacen uso de bajo voltaje o ectn blen protegidas?
13 ¢tLos materiales extriidos de la excavacion sa depasitan a uni glstancla mavor gue i mitd de la profundidad, o se levan?®
14 ¢Hay distancla adecuada entre (05 tabajadores y equipos?
15 tEwere suficiente cantidad de seflaleros?
16 ¢Los choferen fueron orientadas a mantener distancla sequr entre volquets?
17 L via e encuentra en buen estado? {nxceno do humedad, sefislizacion...)
16 ¢l local fue inspeccionado y no hay riesgo de contacta de volquetas y equipos con lineas eléctricas?
19 ilog eperadores fueron orirntados para no sabrecargar (o4 baldes de las volguetes?
20 L E1drea estd limgin y orgonizada, para evitar In eida oe perenas?
1 |50 evita la presencin de Integrantes cercn 0 ks equipos de linea amanila y volquetas?
22 & 5a verifica tn capacidad portante del piso y se mantiens los equipos alejados dr bordes de taludes?

\\\\\\\\\‘\;\\\\\\ AN

MEDIDAS PRIVENTIVAS DI CONTROL!
oltmitawey de) aven

EPI's / IPC's NECISARIOS PARA L TRABAIO!

E;nm- 2 cunmes Macara de soldador [m] Lineas e da Cursan giia 8 'S dieléctricos
Gatas. =) con doble talatiarte B Guantes AP ] Buntus de anclaje (] Guardas de protecciin Radias dr commication
O mascarisa Zapatas pla O choguets do cuevo (=] Datandas O3 Dispoutivon e blogquen O conessan o vema
2 wrotetor autvo O notas ve T3 Mangas de cuero ] Canoa O3 Tarietan e bipqueas

B Cuiecoreroans T pratecrortacia O potines a Conta de pelrn 3 Barresan

AUTORIZADOS PA RA REALIZAR ESTE TRABAJO

t‘OMBl’Ff Y Mlmﬂ! NOMBRES ¥ APELLIDOS
S %ogﬁ -
© It PEES
. i
(5 - - -
9 14
10 20-

NOMORLS Y APLLLIDOS HORA FECHA

RESPONBADLE DE DICUATARELTRADIO )\ ts Epvemlocda  20HeO [5-05-1F
RISPONSADLE DEL ARCA QUE EJECUTA % Evical @ Wwee [5-05- H
TECNICO DE SEGURIDAD EN EL TRABAIO: ‘1%«9\ Hera Z g

e
REVALIDACTON DEL PTR
Dia ~ Aprobado por / Nombres y Apellidos Feacha Hora Irma

Verificacién de seguridad

. = i = = mnﬂ.\:lnn- de veguridad fueron verificadas por los avalusdares y se
2 —;—5-’ r‘:if‘ ﬂe‘:; :GJ 00:5 ‘_;‘? 22;5#'::. E.J":’fa.n:ikhm de seguridad fueron verficadas por los evalusdares v s
5 ¢ re = 9 = = manti

e
condiciones de segunidad fiieron verificadas por los evalluadores y se
-

: {ﬁa ?/ /? —,ﬂJ’ f7 %5’;; ‘z’ﬂﬁﬂ'\:bm de segunidad fusran werflcadis por los evaluadones ¥ se
7:;’(.{(( £ Ig’JJ =/, ¥ Izﬂ':":u‘n:i'ﬂm- de aeguridad fueron werificada por oy evaluadores v se
s Topse Hre [1-0)- (T 2 e ,

- fueron verificadas por [os evalundares v se

© Teresq Heraq 20- 05-1 £0® o oW
CONCLUSTON DEL TRADAIO: Docat ke, iterinles o
Responsable: [ is Fpoe feoolel  Tee J <oS - 2e Mo O 7D Hima W

DOCUMEHTO PAAA LSO INTEUN ) - PRO#I B HEPAODUCCION SIN AUTORIZACION DEL CONSORCIO




PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO I Cod k. S STi09C

Provecto: Cpurshreceio? ol la_fitmerd L4 méd  ode ) Fecha ;p5 zol7
Frente detrabojo: Semte,  Claye o oLl - Areat Procdloeccd
Encargado: Tuics  Erealeda Desde e V\ 5-E5-207F Hasta of: A0 - 05 - 20( F

TRABAJOS EN CALIENTE
DESCRIPCION DETALLADA DEL TRABAJO:

G:rfed Scle vrq

DESCRIPCION DE LOS PELIGROS POTENCIALES?

) oF % -

Incandio s o i O Lagioon aun
wadnco
I Proyeccion de particulas
%,L‘nida de Escalera
Radlaciones ne lonizantes
Personas ajena en el dren
Trabajadores no callficades
BT Inhalacién de humos metalicos
LISTA'DE VERIFICACION [+ NA

1 élos trabajadores son calificades y estan en buenas condiclones para ejecutar el trabajo?
2 ¢Hay necesidad y quien va verlficar ef local después de 30 min del término del trabajo? Nombre:
3 ¢Personas, equipos, cables eléctricos estan protegldos contra caldas de chispas y otros objetos?
4 ¢Ellocal de trabajo estd limpio y exento de combustible (grasas, aceites, etc.) alslado y seialzado?
5 ¢Fue hecha la mediclon de explosivid: local con explosimetro callbrado y el resultade fue____ () % trabajo liberado?
6 ¢los cllindros de oxicorte estan en la pr vertical, en jaulas o en coche?
7 <EL bloqueo de los equipos (Control de energias) fue hecho por los proplos ejecutantes?

i

|
N

|

8 {Todos los EPI's necesarios para trabajos de corte, soldadura y desbaste fucron providenciados? - ) T
9 <Estd disponible, cerca det local del trobajo, un extintor para combatir posibles Incendlos? N
10 dLos cllindros de oxicorte, mangueras, manémetros y vilvulas de retroceso de llama estdn en buenas condiciones?
11 ¢l aterramiento estd cerca de 1a méquina de soldar y conectado al punto de soldadura?
12 {Todos los equipos eléctricos estin aterrades y en bueno estado de conservacldn, Inclusive los cables eléctricos?
~13 4La lista de chequeo reallzada al equipo de oxicorte v soldadura es satisfactorla?
14 ¢Hay vilvulas contra retroceso de llama en la sallda de los cllindros, en la entrada de fa pistola y funcionan?

i

|

|
\\.\\\‘

|
\
]
|
|
[ ||
\\\\\‘

MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL:
Area Lipre a icferea ,.",;//ﬂm (4
- Mo oe ELPT 'S

EPY's /' EPC's NECESARIOS PARA EL TRABAJO:

% Casen [ Guantes =T Mécar de soldador 0 Uneas de vida [ Curdes quia [ EPE's dicléet EFL's dioléetricos
Gafas 0 Amés con doble talabarte [ Guantes APt o Puntos de anclaje  []  Guardas de proteccidn [ Radias de cc Radios da comunicacidn
Mascarila Zapates pla agueta de cuer (=] Barandas [0 Dispostvos de blogues [ conexien a1 Conexian a tierra
g’/mumr ade [ petaspve Mangas de cuero O Conos O Terjetas de blogueo
Chaleco reflectivo O protector facial O eoainas O Crmoepeigro [0 Barreras O
AUTORIZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAJD!
~ NOMBRES Y APELLIDOS B NOMBRES Y APELLIDOS ~ FIRMAS
1- SO0 NP L i - o S
MQ&—?? 2 - L
ey 13
" o 1
A 15 S — - -
Yt 16- B e
17- - L -
[ 18
o | ) 19
10- ) 20- _ &

] Todas s cjectantes realizaran sus propics bioguoes en fos equipos v tenen fas [laves en su poder
[ Fue designade como minime un trabafader para & supervision u observacién de este trabaja? Nombre:

_ NOMBRESY APELLIDOS HORA FECHA
RESPONSADLE DE DIECUTAR ELTRABAIO: /s % on fue el WHOO [mes -20/ F
RESPONSABLE DELAREA QUE EYECUTA:  Joyr £orie fovsin 2oe® (5 -0OS - 2ol F
TECNICO DE SEGURIDAD EN EL TRABAIO: /)iy oy

Dia Aprobado por / Nombres y Apallidos Fecha Hora Firma R Vri}ffl!'lplrﬂléqdpu:u[iﬁd T~
R e 15 condiciones de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se
\ Topesa Horat L5-O5-20/7F Ad#ce s
E,Hs condiciones de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se
2 Teresa /é/’ﬂ’ fE-05-20/F = TIHeo mantiene? |
S 7 o EZVLM condiciones de segurldad fueron verificadas por los evaluadores y se
3 Tortsa /d"d Jt-05-2017  Z3foo mantens?
s / ? 2300 m Las condiciones de segurldad fueron verlficadas por los evaluadores y se
4, 7{;5& /é}’d ,8 -8 - 28 =z mantiene? ==
7 25 Hed EI Las condiciones de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se
5 Jare, Hord 14 =&3 - 2ol mantiene? R R
6 _-!a }é,‘ — - 20 — 0_} = } 23 Ewun cnnutgtuneu de sequridad fueron verificadas por los evaluadores y se
; /IIVJ(J___ ) ﬂﬂsn::;ﬁ‘\.o-nin" \fuerqn varificadas por los evaluadores y se
mantienc?

CONCLUSTON DELTRABAJO:  (Juocel mplo, matrrisirs v herramientas sacadas, rotsceion de poleas recelocadas, 5t para aperacion)
Responsable:  Livs e /u‘ét o Fenw 9008 —20/F Hora: /07 4 ¢)  Firma
o e AN e S O B O (e ' i vra 220

DOCUMENTO PARA USO INTERNG -

RIZACION DEL CONSORCIO

N o
HIBIDA 5U REPRODUCCION




‘gfm"m’ PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO

'-mwn.u-dn

IDENTIFICACION

Proyecto! (T s
Frente de trabajo:
Encargado: Lo

oLl
Deste et (€ -6~ 201
IZAMIENTOS DE CARGA

:
-é\l )
. - R Aplastane por

Cavin dm corgas
P —— Saniwias
Volcamienta
IZ/Chnqun de la carga con estructura o persona
O personos ajenas en el drea
O Exceso de peso
E/Dnerudot no calificado
Condiclones climéticas adversas
LISTA DE VERIFXCACION

1 elos trabajadores que reallzaran el rabajo estan calificados y se encuentran en buen edtade de wlud?
2 {Fl operndor es callficado, autonzado y_ha demostrado expenencla para el trabajo?

3 dEs necesarfo Plan de Rigging para el izamiento de la carga?

a éHuy Plan Rigging elaborado por permona  calificada?

& dLatabla de carga de la Grin/Camidn Grla estd bajo normativa DIN/ISO (75%)7

I RS

6 <El drea alrededor del Izamiento estd ia para evitar el r <e personas o vehicujos? |
7 | E| dren debapo del [zamiento esta libre de personas que no participan del hbn}n? . N _i/_ .
8 ¢Las Ifneas eléctricas que panen en ricsgo el trabajo feron pOr todos 105 b

9 dLas condiciones amblentales ([iuvia, vienta, rayos, etc,) pwmlwn la rullm:m sequra def trabajo?
10 éAlos mb&]adurﬂ e lex pidio que dejen ce trabajar en caso de. condiciones. ad\dersqu, dnl ftem anterior?
11 ¢Matenales y herramientas serdn transportados en equipos propies pora este propésito (bolsas)?
12 dLa capadidad del equipo de elevacion es compatible con of peso |a :arqn? (Méximo 90% de la capacidad de la tabla de carga)
13 {1 equipo de elcva:\nn ¥ todag lns accesarios (fajas, cables, gnlletm cadenas, cuerdas, efe.) estan en buenas condiciories?
14 ¢La capacidad de los accesonios 6 omiento es compatible con el peso de la corga?
15 ¢Elequipo eatd establlizado sabre suelo firme v con tablones de madera bayo de os gatos pars distribuir el peso de lo miquina?
16 equipo de [zaje estd esmbl\lzndo 4 una distancia sequra del borde de! talud?
17 | LEst4 designado un seflalero calificado para ayudor en 3 onentacion de la carga?
18 L[l operador v el seflalera tiene radio para comunicacién?
19 ¢Es necesario el o de cuerda guia_para orlentar el muwrnmmz) delacarga?
20 {Todo movimiento de Ia carga, vertical v horizontal fue estudlada y planificada del principlo a fin?
21 ¢lalista de chequen realizada & la gria es satisfactoria?

| \
AL ACR RN

g
AN

MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL:

Pelimi feaor o/ Hrew ,alm 0‘,0

EPY's [ EPC's NECESARIOS PARA EL TRADAJO:

e 1{ Guantes ] Micarn de soldador [ Lineas de vida Aw--m I _cp1s dietdetricos
Cafas s con dobla talabarte (] Guantes APY [ Puntos de anclaje [ Guardas de proteccion Radios de comunicacion
Mascarlln Zapatos pia 0 chaguets de cuere D parandes O Dispastivos de bioqusa Comexio a tiema

G/»mmr-udnm O soms puc O Mangas da cusro O cones O Tarjetas da bioquea =)

Chaleco reflactiva O protector facil O Ppalainas 3 cinta de peligro O3 narerss =}

_y_ NOMORLSY APCLLIDOS IR NOMERLS Y APELLIDOS

lu’!’”"(' ins S g S > 1 B —

3. - - - o R
4- o B o o T o S

5- 18-

6- 18-

7- N S PSR 17 o —_— e

o . ——— . 18- - B
U [ — — I ——

10- - 20-

[Clroaos ks ejecutanten reallaarin sus propios bloguoe en ks equipos ¢ tienan las laves en su poder 7
[Jun desionado coma minima un trabajadar par 18 supervisidn U observacidn de sste trabajo? Nombre:

NOMDRES Y APELLIDOS o i HORA FECHA

RESPONSADLE DT EIICUTAR ELTRABRIO! (05 £ s foce 20000 §5-05-17

RESPONSADLE DELARLA DIECUTANTE: [, o fﬂwtﬂ-"d wHe®  g-o5-17
go et

TECNICO DE SEGURIDAD EN !meo.

Dia | Aprobado por [ Nombres y Apellidos Fecha Hora Firma 5 Eﬁmc:déu d.ﬁ“:“ﬁd"[t -
® B o ' u!cnn clones de segurl ron verificadas por los evaluadores y se.
\ Toesa  Jbra [5-05-20(7  p3poo o o
— == 5 Y B’an condiciones de sequridad fusron verificadas por los evaluadores y se
2 /{,( st A /é Of - w( ? zjﬂm m““nn;ﬁnm de seguridad fusren verificad, r los evaluadores y e
5 condi e ver as par
3 Trresu /ﬁf 4 fF=a8 - 20/ 7 340D o e R B
e / 7 Z2tter) E’ Las condiciones de sequridad fueron verificadas por os evaluadores yon
2. Lol Pf” - /8-0; 20 Las mnr;nanun de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y oe
—_— 5
s Tor@sa  Jlerd (Y -cas-20/7 2z e
= R = 5 condiciones de seqyridad
$ Tervsg Mo 20-as-zosf 2z Cementene?
| Lag condiciones.
? mantiens? S
CBNCI-UStﬁN DEL TRABAIO: [lhocal limpio, materiaies, vt mmum.n mm pmnmsn e polaas recalocadas, 1t pars upmum:

Responsable:  {Lvs £y ooy Coeoler Feches (¢ C-2(F Hora: 7 4¢6) Firma:

DOCUMENTO PARA USO INTEATI - PROHINY

FEPRODUCCIBN SIN AUTORIZACION DLL CONSORCIO




PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO

IDENTIFXCACION
Prayecto: (o, ),
Frente de tra

Encargada: ﬁj"‘[é

i Empresa:” -t g e
- Desdecl: (5~ 06 - fo/F
ESPACIO CONFINADQ

DESCRIPCION DE LOS PELIGROS POYTENCIALES:

@O ! ®fﬁ|— @@i— @m\% ®B|§ @u&

Atmosfera Atmostera Atmiosfora Atmosfera Atmosfera Atmosfera
Suboxigennda Asfixclante Toxica Explosiva Sobreoxigenada Inflamable

Personas ajenas a la actividad ﬁ‘ﬁ Derrumbe o Calda de material dentro del area de trabajo
Trabajadores sin callficacidn / permiso % Accesos nadecuados al Area de trabajo
Inundaclon Ruldo / Palva

B coida dol trabajador al entrar © sallr del area de trabajo [ Cables cléctricos, fibra dptica o tuberlas

LXSTADE VERIFICACION

0
s

Accesos de entrada vy salida despejadas,
z Delimitacion y seflalizacion del area de trabajo
Realizada 1o impleza y adecuacidn de la zona pora la tarea

Equipos de medida callbrados (Capla de certificado). - -

3
a

5 Planificacin de vigllancia desde el exterior can asistentes., -
6 Slstema de Cnmunlmcidn continua: entrantes—osistentes.
12
L

9

SR

El nivel de ruldo no impide la ad X acion entre el asistente y entrante,
EPIS necesarios segin la 6n de Riesgos: D adecuadas y en buen estado de mantenimiento y conservacién

Equipos de extincion de Incendios préximos y en buen estado - D
10 Equipo de rescate preparado y en buen estado de mantenimiento y y conservacion, -
11 Equipo de respiracion uumuumo,'semlnutnnomu preparado ¥ en buen estado de mantenimiento y conservacion,
12 Atmosfera con ausencla de gases toxicos {SHz, CO, Otros) S - B —
13 Mediclon de nivel de Oxlgeno Oz @ 19.5 % < 0z < 23,5 %
14 Atmésferas explosivas con limite Inferlor Inflamabllidad (LEV/LEL) = 20 % S Y |
15 Ventilaclon o Aspiracion Forzada )

Hox > X

R <

MEDICION DE GASES
 Tipos de Gases = . o Limite Permisible B ____ Resultados antes y durante el trabajo

Metano (CHay B (UEL) < 15 % —©
Oxigeno (02) . R - NN 4 -11?6_ e

o el | 19.5% < 02 < 215 % 'iﬂyﬁww Y] g
Sulfuro de Hidrogeno (HzS) 20 ppm 3

Monox|do de Carbona (€02 30 ppm Q ===
Diexide de Carbono (CO2) 50 ppm [5)

LINOI D& S5ELUREDS
R

EPI's / EPC's NECESARIOS PARA EL TRABAJO:

g Casco Guantes [ Macara de soldadar [0  Autorescatador I Cuerda de rescote ] £PE e dieldetricon
Gafas Amés con dable gancha [ Guantes APl ‘ [ barbiquern 1 Guardas de proteccion [ Radios de comunicacidn
g Mascarila Zapatos p/a O choquets de cuero O barandas ] Dispositivas de biogueo O conexién o tierra
Protactor audiive O potas pve O Mangas de cuera O cones [ Tarjetas de bioqueo O Enuipo de resp. Autdnomo
O Chaleco reflecivo O protector facial O rolainas O e peigro O sarmoras O extintor

AUTORIZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAIO
NOMBRES Y APELLIDOS FIRMAS NOMBRES Y APELLIDOS FIRMAS

- I R w il o Lompos s =
:% EH fc . {/ : fm“b‘:‘-‘;{:d = -

‘. >
w Mo, Toaed

16

[ e 17+
e Ao -
Yoft- 4 -

‘:; ﬁ fLQ-OG 20-

RESPONSABLE PARA LA/AUTORIZACION DE ESTE TRABAIO

HORA FECHA FIRMAS
1590 I5-08-17
15:0R 1f-05-1}
O ) 5w g ~08 -1

NOMDRES ¥ APELLIDOS
RISPONSADLE DI ICCUTAR CLTRABMIO: | & AT [
RESPONSADLE DIL AREA QUE EILCUT, L ‘;7/5‘&
TECNICO DE SEGURIDAD EN CL TRADAJO:

Hora

KDo 1595, ] =

‘erificacién de seguridad
riciad fueron venficadas por o evaluadores y se

Las condiciones do sequndad fueron venficadas por o5 evaluadores v se
: 5 O’D IJ »; "’F m manuerr:;?l Ll dad f ficad, I I
- Las condiciones de segundad fueron venficadas por los evaluadores y se
3 ;02 } %'H‘ mannme? SR A Ve - GV
£ d fueron por los evalua ]
g {5 do / ﬁg 4 m mantene?
’5 w ’29 Las condiciones de segunidad fueron venficadas por los evaluadores v se
8 mantiena?
N Las congiciones da segundad fueron venficadas por |os evaluadores v se-
il mantienc? e
=1 o Las conoiciones de segundad fueron verificadas por los evaluadores y se
Z . mantienc?
CONCLUSION DIL TRABAIO: Dluocat limplo, materiates y narmamsntas sacadas, proteccian de poleas recolocadas, lista para oparacisn)

Responsable: mw Z/

Hora; ,6"00 Flrma;
R 5U REPRODUCCION SN AUTORIZACIGN DEL CONSORCIO



AST-002
Cod. Reg.; SC- CLL-T-DIN-RE
Rayision: 2
Emisian. 22/02/2010

DESCRYPCION DE LOS PELYIGROS POTENCIALES!

@E ! @ |L ) @ @D&l% GO 6 ®o &

Atmostern Atmosfera Atmosfera Atmosfera Atmosfera Atmosfera
Suboxigenada Asfixclante Toxlca Explosiva Sobreoxigenada Inflamable

ﬁ Persanas ajenas a la actividad B Derrumbe o Calda de materlal dentro del area de trabajo
= Trabajadores sin callficaclén / permiso Accesos |nadecuados al Arca de trabajo
D Inundacion Ruldo / Palvo

$ﬂ Calda de! trabagador al entrar o sallr del area de trabajo [ Cables eléctricos, fbra dptica o tuberfas

[XSTA DEVERIFICACION

0
£

1 Accesos de entrada y salida despejados,
2 Delimitacion y seflalizacion del area de trabajo
3 Realizada la limpleza y adecuaclén de la zona para a tarea

4 Equlpos de medida callbrados (Copla de certificado). . i -
5 Planificacidn de vigllancia desde el exterior con dslstentes, B . - o
6 Slstema de I continua: entrantes—ast

7 & nlvel de ruldo no Impldu la adecuada cnmunl:acldn entre ol aslstente y entrante. -

B EPIS necesarios s sequn la Evaluacién de Riesqos: Dumc\unm adecuadas yen Dunn estado de mantenimiento y conservaciin

>

9 Equipos de extinlén de incendios proximos y en buen estado o R
10 Equlpo de rescatc | prcpumuu ¥ en buen estade de mantenimienta y conservacién, - j

11 Equipo de Jténemo p P ¥ en buen estado de mantenimiento y conservaclon.

12 Atmésfera con ausencl de gases toxicos (SHz, CO, Otros)

12 Mediclon de nivel de Cxigeno O2: 19.5 % < 02< 23,5%

14 Atmésferas explosivas con Iimite Inferior inflamabilidad (LEI/LEL) = 20 %

15 |Ventllaclon o Aspiracion Forzada S
MEDICION DE GASES
 Tiposde Gases - -

A X\( 26 x\zxx

) Limite Permisible Resultados antes y durante el trabajo

Metano (CH4 - ) I (UEL) = 15 % S A )

Odgeno (€3 - - ) 19.5% < 02 < 23,5 % =1 6 A8y
Sulfuro de Hidrogeno (H2S) 20 pom O &'

Monoxido de Carbono (C02) 30 ppm L1 14 3

Dioxico de Carbono (€O2) 50 ppm

MEDIDAS PREVENTIVAS DE CONTROL:

EPI's / EPC's NECESARIOS PARA EL TRABAJO:

Casco m Guantes. [] Macara de soldador a Autorestatador [J cueraa de rescate [ £Pl’s dieléetricos

Gafaz ] ames con dobie gancha I Guantes APl O  barbiquejo [ Guardas de proteccian [ Radios de comunicacién
Mascariiia 3 zapatos pra O chaguets de cuero O porandas O Dispositivos de bioqueo O conexién a terra
Protactar audivo g Dotas PVC D mangas oe cuero O canos 3 Tarjotas de bioguen 3 Exquino de resp. Autsnomo
Chateca reflectiva Pratactor facinl O oivinas O cintade potigro O sarreras Extitor

AUTORJZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAJO

NOMBRES Y AP DOS
- . *’mwu.t By

w ML Tor C1cAS A

acos i0s ejecutantes reailzardn sus proplos bioquoes en ios equipos  tienen [as llaves en su poder 7
# designado come Minima un trabiajador para a supervisién u observacion da ests trabajo” Nombre:

RESPONSABLE PARA LA AUTORIZACION DE ESTE TRABAIO
HORA FECHA FIRMAS

NOMBRIS Y APLLLIDOS
RESPONSADLI DE LICCUTAR EL 'I'R.AWD
RESPONSADLE DEL ARLA QUE LICCUTA:
TECNICO DE SLGURIDAD EN LL TRADAJO:

REVALIDACION DEL rmt

pla Hura ~ Verificaclén de sequridad )
1 0? 00 rs gf H IE n'-:nmlﬂgmes de sequridad fusran verificadas por los evaluadores y se
2 a_? 0-0 i ?_ %‘, ’f ;n:nmﬂ;\mus o sequridad I'uufnn Vsﬂﬂmﬂn: por rf:u evaluadores yusa
3 9 w ]8 %" ,‘II m xn?;ﬁ:\mm de seguridad quPﬂlfl vanficadas por [od evaluadores y se
4 9; a0 [_? & ::nﬁ::;\ﬂnas de segunidad fueron venficadas por |os evaluadores v se
5

‘9 7 m 10 = Eﬂ Las condiciones de seguridad fueron verificadas por los evaluadares y se
’JS:Q mantlene? B
Las condiciones de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se
mantienc?
B I [:l Las condiciones de mgundud fueron verificadas por los evaluadores y se
7 mantiena?

CONCLUSION Dltocat implo, materiales y haramientas sacaiss, protaccion de olsss recolocatas, sta para operacssn)
Responsable: % I AW re o_ hm-:d@ugs- r’&/{ Horar ,8:00 Flrma:

DOCUMENTO PARA USQ INTERNO.

(1A SU REPRODUCCION SIN AUTORIZACION DIL CONSORCIO



g o T—
o LAl PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO auito it

Hmikiden. 2710202014

Proy

IDENTIFICACION
[ K
Frente de trapaio:
Encargoda: ‘Fi b

DESCRIPCION DE LOS PILIGROS POTENCIALES!

@i ®@o @n @a Ol ©x

L2 P E B . e

Capeckiad Atropslismbants. Chaqwe

@B ®u o= @0 @K

2 F 5 € = =

Contact con rades

Mala lhiminacisn

Operadares sin callficacién / permisa O actesos inadecundas & la zanja
Quemaduras

Calda del operadar ol sublr o bajar del equipo

Ruido / Palva

g Paronas ajenas en el drea / comunidad 1 Caida de materlal dentra da la zanja
O3 Romper Cablos eléctricos, fibra apticn o tuberfs

LISTADE VERIFICACION =t

1 Lov trabijadoras. estan callficados y predentan buenas condiciones para ejecutar (a tarea? =
2 LN I excavacion el drea fue alslada / sefializada para evitar of tréfico de vehlculos y maquinanis? o N,
2 ¢las borreras de ioren todo ol pan; la ¥ 5on wisibles en I noche?
4 (Estructuras, edificios, drbolos, pledras,.., cuya establlidad puede verse afectada fueron retirados y/o esmn anclades sdlida
S <O drea cstd livre de porsonas que no participaran en el rabajo? x
6 cLan lineas de energia cerca de a excovacion estin abien - ®/ A

¢Redes de abastecimiento, oleaductos, linens elctricas, tangues etc., har sido egtan dos a poreen f[ / A

proteceldn necesaria?
U Esth prevista rampas 0 caminos de aceeso parn las vehiculos para eliminar & material excavado?
0 B nceeso de Ios trabajadares a la excavacion se realiza con una escalem nproplaan y cerch donde estan realizando los trabajos? s =, H/A
10 cExisten medidas de control adoptadas para qarantzar la establdad de los taludes de las excavaciones? Cusl?
11 <¢En coso de nmergencin s posible [ Avacuacion o rescate en (A zona de la excivaclon?
12 ¢Equipos e instalaciones eléctricas temporalen hacen w0 de bajo valtaje o estan blen protegidas? -
11 ¢Los materiaies extraldos de 1 excavacion se depostan a una distancia mayor que ln mitad de la profuncidad, o ne llevan? X
14 (Hay distancia adecuaca entre [os trabajadores y equipos?
15 LEiste suficlente cantidad do aefaleros?
16 éLoa choferen fueron orlentados o mantener distancia sequra entre volquetns? 1 X
17 tla vin 5o encuentra en buen estado? (exceso de humedad, senalizacion...)
16 ¢F local fue Inspeccionado v ne hay rlesgo de contacto de volquetas y equipos con (ineas eldctricas?
19 ¢Los operaderns fueron orlentados para na wabrecargar loa baldes de [as volquetes?

20 ¢ Edren estd impia y orqanizada, parn evitar la caida do personas? O -
21 &5 evita la presoncin de Inteqrantes cerca a los equipos de linea amarilla y valquetis? . X
22 L Se verifica In capacidad portante del piso v 58 mantiene tos equ(pes alejados de bordes de mludes? >

MEDIDAS PREVENTIVAS DI CONTROL!

HPI's / UPC's NECHSARIOS PARA HL TRABAIO:

Caco Clsantes. B Macar de soliladar E Lineas do vida  [7] Cuerdes oula E P15 diekectncos.
Gatas Amiés can dolle talabarte Guantes AP Puntos e wiclale I Guantas de protecdin Ralos e corminicacion
Mascarla Zanatos njo O chanueta de currs E nmu.. L Dwspasitron de binques O conexiin a tiera
Protectnr awlivo Fotas PVC O Haras tie cuera O Tanetan de bisques
Craieca ellective. ] protector faciat O eotaines [=] P weligrn. 1 tarerss
AUTORIZADOS PARA REALLZAR USTH TRADAIO
NOMBRES Y APELLIDOS. FIRMAS NOMDRES Y APELLIDOS FIRMAS.
1+ 11
2. 1
a- 12
- 14
5. i
»- e
7 1
" -
" 1
10- -

o s ejecutante realizaran sus popios boaioes €N 1ok equyios.y tenen ks daves en w poder
@ desigriada come il Ui tabaj40ar peia o sierein § obaervacin de sdte rilbei® Nomibis

RESPONSADLE PARA LA lmmmﬁﬂ DE ESTE TRADAIQ

NOMDRES Y APCLLIDOS

RESPONSADLE DT EJECUATAR EL TRADIO! A Jﬂmi 8%"09
RESPONSADLE DEL AREA QUE CIECUTA! T L o f)‘ﬂ Lo \
TECNICO DT SEGURIDAD TN [l TRABAIO!

.iJ

\antiene?
Las conlconss de sequridad fueron verificadas por os evaluadores y se
equridad fueron verificades por los evaluadores y se
mantiene?
Las condclones de seguridad fueron verlficadis por los evaluadares y se

mantiene®
L- condiclones de seguridad fueron weiificadas por los evaluadares y se
jann

BEVEL T ANHELLD e 3D-05- |

DOCUMENTE PAIA U0 [NTERNG - PROHAGA L 1o PODUCE 10N WIN AUTCRIZACION B L EONWIREIO



& e PTR - PERMISO PARA TRABAJO DE RIESGO QUITO ¢

¥ ')ENTlFICACJON

Proyecto:

Frente de trapajo: 5ﬂnﬁ AR S N P : -

Encargado: M TS 0Ey T AE’AH t(,w | Desde el' 15~ 95,,4/?
TRABAJOS EN CALIENTE

DESCRIPCION DETALLADA DEL TRABAJO:

Contacio con
Ixcenaio Ay S Lo

3 Proyeccidn de particulas
Calda de Escalera
Radlaclones na lenizantes
Personas ajena en el drea
Trabajadares no calificados

00 Inhalacién de humos metalicos

LISTA DE VERIFICACION
1 &Los trabojadores son calificades v estan en buenas condiclones para ejecutar ef trabajo?
2 <Hay necesidad Y qulan va vennmr_:_-l_l_ncn\_dcwut:s de 30 min del termino del | trabajo? | Nombre;
3 LPersonas, equipos, cables eléctricos estin protegidos contra caidas de chispas y ¢ otros objetos? ——— e
4 Ellocal de trabafo estd lImplo y exento de combustible (grass, aceltes, etc.) alsiado y seflalizado? S

5 ¢Fue hecha la medicion de ¢ en el local con imetro callbrado y of resultado fue (] % trabajo llberado? - -

6 ¢Los cllindros de oxicorte estan en la posicién vertical, en jaulas o en coche? - R
7 ¢EL bloqueo de los equipos (Contrel de energias) fue hecho por los proplos cjecutantes?

8 ¢Todos los EPI's necesarios para trabajos de corte, wldnuura ¥ desbaste fucron providenciados? o | [
9 <Estd dispenible, cerca del | local del | trabajo, un extintor para combatir posibles. knoendlos?

10 2Los cllindros de oxicorte, mangueras, mandmetros y vilvulas de retroceso de lama estdn en buenas condiclanes? o i I
11 2B aterramiento estd cerca dela maqu}na de soldar y conectado al punto de soldadura?

12 ¢Todos los equipos cléctricos estin aterrados y en bueno estado de canservacién, Inclusive los cables eléctricos? - =
13 ila lista de maquun realizada al equipo de oxicorte y soldadura es satisfactorla?

14 ¢Hay vilvulas contra retroceso de llama en la sallda de los dllindros, en fa entrada de la plstola y funcionan? o - -

K\Q*‘k:kseq\r T

et

M!DIDﬂS PREVENTIVAS DE CONTROL:

Cosco ﬁ' Guantes [X] Macara de soldador O Lineas de vida [ Cuerdas guia [] CPI'n dietéc ERL's cicléctricos
Gafas g, Amés can doble talabate (] Guantes API ) Puntos de anclgje  []  Guardas de proteccon [ Radios de c¢ Radios de comunicacian
Mascarlla Zapotos p/a & cnaqueta de cuere a Barnndas 3 oiscositvos de blogues I Conexidn a1 Canexién a tiera
Pratector audiva O sotas P 'm Mangas de cuern o Conas O Tarjetas de blogueo )

@ crolcoreneavo [ protector faca O polainas = Cntadepeigrn (] Bameras [}

AUTORIZADOS PARA REALIZAR ESTE TRABAIO

NOMBRE\’.&PELLIDOS NOMBRES Y APELLIDOS u ~ FIRMAS
bfc.'o -/i f 11 S
22 k“,(/_&(_ «t !} 2 . - -
/w 13-
sz;c; 14 B
s e 13- I | S o
5'_ _ S - . 16- = S — !
7 B 17 B
8 18-
9 19-
10- 20

[ Toden los ejecutantes realizaran sus propios biequoes en jos equipas y tenen las laves en su poder
O Fue designada como minima un trabajador para fa supervision u observacin de este trabajo? Nombre:

NOMBRES ¥ APELLIDOS FECHA

RESPONSADLE DE EJECUTAR EL TRABAJO: ng 7 HMH vl O Q

RESPONSABLE DEL AREA QUE E’EUJ‘I‘A.r i
TECNICO DE SEGURIDAD EN EL TRADAJO:

Verificacién de lﬂﬁl.lﬂdld

Las condiciones de seguridad fueron verlficadas por los evaluadores y se
1 _mantiene? .
Las condiclones de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se.
2 | mantlene? i o
d | Las condiciones de fueron verificadas por los y se
ﬁ Vj J it de s idad fi verificadas I luad
 Lan condiclones de segurl ueran icadas por los evaluadores y se
2 d ‘(7 | st cle d ridad fue rificad: I luad
- condiciones de segu iaron verificadas por los evaluadores y se
5 3‘] s 99 lrr“?:ml o e sepuren ’ ¥
Las cund\clonus de seguridad fueron verificadas por los evaluadores y se
— | mantlepe? N 2 .
' = = : . Las condiciones de sequridad fuergn verlficadas por los evaluadores y se
7 mantiene?
CONCLUSION DEL TRABAJO: [ocal limpio, materiales v herramentas sacadas, proteccidn de polean recoiocadas, listo para operacion)

Rupﬂﬂub!-.’fthL J AEA” th Fecha: B OS‘@I’-? ~ Hora: fg.' Oo Firma: B ol

DOCUMENTD PARA USO INTERNO - PRO REPRODUCCION SIN AUTORIZACION DEL CONSORCIO
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