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PROGRAMA PARA GESTION DEL COVID-19

1.

OBIJETO

Establecer recomendaciones y descripcion de actividades de seguridad y salud en el trabajo
para enfrentar la pandemia del nuevo coronavirus causante de la enfermedad COVID-19 en
DRUMMOND LTD. COLOMBIA (DLTD) para mantener lugares de trabajo sanos y seguros y
cumplir los requisitos legales aplicables.

2.

ALCANCE

Aplica a los trabajadores de todas las sedes de la empresa.

3.

P

DEFINICIONES

Caso: Un evento registrable en una poblacién o grupo de estudio de una enfermedad en
particular, un trastorno de la salud o una condicién bajo investigacion.

COVID-19. Siglas de Coronavirus disease 2019 (enfermedad por coronavirus 2019), es
una enfermedad respiratoria causada por el coronavirus SARS-CoV-2, que se ha
diseminado desde China o mas de 190 paises alrededor del mundo, incluida Colombia.
Emergencia de salud publica. Evento extraordinario que constituye un riesgo para la
salud publica de otros Estados a causa de la propagacion internacional de la enfermedad
y podria exigir una respuesta internacional coordinada.

ESPII. Por sus siglas: emergencia de salud publica de importancia internacional.
OMS. Por sus siglas: Organizacion Mundial de la Salud.

Pandemia. Epidemia de una enfermedad que implica su transmisidn sostenida, eficaz y
continua de forma simultdnea en mas de tres regiones geograficas distintas del mundo.
RSI. Por sus siglas: Reglamento Sanitario Internacional.

REQUISITOS LEGALES Y TECNICOS

Tipo de norma Norma y descripcion
Circular 17 de Ministerio del Trabajo: lineamientos minimos a implementar de promocién y
2020 (feb. 24) prevencion para la preparacién, respuesta y atencién de casos de COVID-19
Circular 18 de Ministerio de Salud y Proteccién Social: acciones de contencién ante el COVID-19

2020 (marzo 10) |y la prevencidn de enfermedades asociadas

Circular 21 de Ministerio del Trabajo: medidas de proteccion al empleo con ocasion de la fase de
2020 (marzo 17) |contencién de COVID-19

Resolucidn 380 de | Ministerio de Trabajo: Medidas preventivas sanitarias en el pais por causa del
2020 (marzo 10) |COVID-19




E,Il_inlrlnml'lllll'lﬂ LTD. Version 4
: Junio 17 de 2020

- Cédigo SIG-4413
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

PROGRAMA PARA GESTION DEL COVID-19

Pagina 3 de 54

5.

6.

6.

Tipo de norma Norma y descripcion

Resolucidn 385 de | Ministerio de Trabajo: Por la cual se declara la emergencia sanitaria por causa del
2020 (marzo 12) |Coronavirus COVID-19 y se adoptan medidas para hacer frente al virus

Resolucidn 666 de | Ministerio de salud: Se adopta el protocolo general de bioseguridad para mitigar,
2020 (abril 24) controlar y realizar el adecuado manejo Coronavirus Covid-2019

Resolucion 797 de | Ministerio de salud: Se adopta el protocolo de bioseguridad para el manejo y
2020 (mayo 20) control de Covid-2019 en el sector de minas y energia

OSHA 3990 de U.S. Department of Labor Occupational Safety and Health Administration:
marzo de 2020 Guidance on Preparing Workplaces for COVID-19

RSI (2005) Organizacién Mundial de la Salud: Reglamento Sanitario Internacional (2005),
tercera edicién.

RESPONSABILIDADES

La Alta Direccién de la Empresa debe garantizar los recursos suficientes para la
implementacién de estrategias para la reduccion del riesgo de exposicidn y contagio de
COVID-19 en la poblacién trabajadora de la empresa.

La Vicepresidencia de Recursos Humanos debe garantizar el cumplimiento de las normas
definidas por el Gobierno Nacional relacionadas con la organizacidon del trabajo.

La Vicepresidencia Administrativa y de Soporte debe garantizar el cumplimiento de las
normas definidas por el Gobierno Nacional relacionadas con la adecuacién y
mantenimiento de instalaciones.

El Gerente de Salud e Higiene Ocupacional debe establecer los lineamientos para el
manejo de la actual emergencia sanitaria por COVID-19, siguiendo los requisitos legales
y técnicos que se han ido emitiendo y vigilar su cumplimiento.

Los directores y el coordinador médico deben aplicar las medidas establecidas para la
gestion para la prevencién y reduccién del riesgo de exposicidén y contagio de COVID-19.

Los trabajadores deben cumplir con los requisitos establecidos en las normas legales que
el Gobierno Nacional emita en desarrollo de la emergencia declarada, asi como las
normas establecidas por la empresa.

CRITERIOS BASICOS

1. SINTOMAS DEL COVID-19

La infeccion por SARS-CoV-2, el virus que causa el COVID-19 puede producir una
enfermedad que varia de leve a severa y que en algunos casos puede ser fatal.
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Los sintomas tipicos, que no son exclusivos de la enfermedad, incluyen malestar general,
fatiga, fiebre, tos y dificultad respiratoria, aunque en algunas ocasiones se pueden
presentar otros sintomas, como dolor de cabeza, anosmia, erupciones, diarrea y vomito.

Una proporcion elevada de las personas que adquieren la infeccién presentan sintomas
leves o son asintomaticas, pero aun asi pueden transmitirla. Quienes presentan sintomas,
por lo general los desarrollan hacia el dia 5 después de la exposicion, con un rango de 1 a
14 dias. Este ultimo se considera el limite superior de incubacion.

6.2. TRANSMISION DEL COVID-19

Aungue en un inicio la infeccién inici6 como un evento zoonético (transmitido a partir de
los animales), desde un reservorio silvestre (murciélagos) que contagiaron a un mamifero
intermediario (sin confirmar), que a su vez adapté el virus para infectar a los humanos y
luego transmitirse de persona a persona. Actualmente se sabe que la transmisidén ocurre
por tres rutas:

e Contacto cercano, por transferencia directa de gotas de mas de 5 micras de saliva o
secreciones mucosas desde una persona enferma hasta una persona ubicada a menos
de un metro de distancia.

¢ Microgotas o aerosoles, pequeias goticas de menos de 5 micras expulsadas por un
infectado durante el estornudo o la tos, que quedan suspendidas a su alrededor y que
pueden alcanzar a personas cercanas.

¢ Contacto indirecto y autoinoculacion, por contaminacion de las manos con superficies
gue han recibido gotas respiratorias de un infectado y que luego son transferidas a las
mucosas de la nariz o la boca de una persona.

Se ha establecido que puede haber transmision en la fase previa a la aparicion de los
sintomas, durante la manifestacion de estos, después que han desaparecido y aun desde
pacientes asintomaticos. Pero se estima que hay mas riesgo desde pacientes con sintomas.

6.3. CRITERIOS PARA DEFINIR CONTACTOS

Se considerar contactos estrechos de COVID-19 que requieren busqueda activa a quienes:

¢ Han estado en el mismo lugar que un caso probable o confirmado con o sin sintomas, a
una distancia menor de 2 metros, por al menos 15 minutos.

¢ Han tenido cercania con un caso confirmado durante el periodo de dos dias antes a 14
dias después del inicio de los sintomas, compartiendo un mismo ambiente cerrado.

e En el transporte (incluidos aviones), las personas situadas en un radio de dos asientos
alrededor (adelante, atrds o a los lados) de un caso probable o confirmado mientras
presentaba sintomas y a la tripulacion que haya tenido contacto con dichos casos.



- Cédigo SIG-4413
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

!:Jn!_inlrlnml'lllll'lﬂ LTD. Version 4
: Junio 17 de 2020

PROGRAMA PARA GESTION DEL COVID-19 —
Pagina 5 de 54

6.4. DEFINICION DE CASO SOSPECHOSO DE COVID-19

La definicion de posibles casos de infeccidn por coronavirus (en particular COVID-19) no es
sencilla por su similitud con otras infecciones respiratorias. Ademads, porque hay elementos
de la definicién que han ido variando, actualmente se consideran los siguientes casos:

Caso 1 Persona con fiebre cuantificada 238 °Cy tos (previo o durante la consulta), con cuadro

Probable de IRAG que desarrolla un curso clinico inusual o inesperado, especialmente un

deterioro repentino a pesar del tratamiento adecuado, que Si requiere

hospitalizacién, y cumpla con al menos una de las siguientes condiciones:

e Historial de viaje internacional o a zonas de Colombia con transmision comunitaria
local en los 14 dias anteriores al inicio de los sintomas.

e Trabajador de la salud o del dmbito hospitalario en ejercicio, que haya tenido
contacto estrecho con caso confirmado o probable por COVID-19.

e Trabajador de alta movilidad laboral que haya tenido contacto estrecho con caso
confirmado o probable por COVID-19.

® Antecedentes de contacto estrecho en los ultimos 14 dias con un caso confirmado
o probable de infeccidn respiratoria aguda grave asociada a COVID-19.

Caso 2 Persona que tenga al menos uno de los siguientes sintomas, fiebre cuantificada mayor

Probable oigual a 38 °C, tos, dificultad respiratoria, odinofagia y/o fatiga/astenia, y que cumpla

con al menos una de las siguientes condiciones:

o Historial de viaje internacional o a zonas de Colombia con transmisién comunitaria
local en los 14 dias anteriores al inicio de los sintomas.

e Trabajador de la salud o del dmbito hospitalario en ejercicio, que haya tenido
contacto estrecho con caso confirmado o probable por COVID-19.

e Trabajador de alta movilidad laboral que haya tenido contacto estrecho con caso
confirmado o probable por COVID-19.

o Antecedentes de contacto estrecho en los ultimos 14 dias con un caso confirmado
o probable de infeccidn respiratoria aguda grave asociada a COVID-19.

Caso 3.1 Persona con IRAG y fiebre cuantificada mayor o igual a 38 °C y tos (previo o durante

Sospechoso la consulta) de no mas de 10 dias de evolucidn, que requiera manejo intrahospitalario.

Se recomienda tener especial atencidon en personas que tengan factores de

vulnerabilidad:

e Por edad (mayor de 70) o comorbilidad

o Oficio: de salud, policia y fuerzas militares, servicios de proteccién social,
establecimientos penitenciarios, estaciones de policia y URI o alta movilidad laboral

e Condicion: personas en situacidon de calle, privadas de la libertad, ciertos grupos
étnicos y migrantes colombianos internos.

Caso 3.2 Persona con IRA y fiebre cuantificada mayor o igual a 38 °C y tos (previo o durante la

Sospechoso | consulta) de no mas de 7 dias de evolucién, que requiera manejo intrahospitalario. Se

recomienda tener especial atencién en personas que tengan factores de

vulnerabilidad:

e Por edad (mayor de 70) o comorbilidad

e Oficio: de salud, policia y fuerzas militares, servicios de proteccidén social,
establecimientos penitenciarios, estaciones de policia y URI o alta movilidad laboral

Condicién: personas en situacion de calle, privadas de la libertad, ciertos grupos

étnicos y migrantes colombianos internos.
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Caso 5 Persona detectada durante los tamizajes, con prueba seroldgica positiva que estén
Asintomatico | asintomaticos, incluyendo los trabajadores asintomaticos.

Notas:
IRAG = infeccidn respiratoria aguda grave, IRA = infeccidn respiratoria aguda.

Transmisidn local comunitaria = casos confirmados en zonas de un municipio o distrito, sin identificar
una fuente conocida de contagio (es el tipo mas frecuente de caso).

Consulta transmisidon comunitaria: http://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx)

Contacto estrecho: se presenta en un espacio menor de dos metros o por mas de 15 minutos con una
persona sintomatica o no con diagndstico de COVID-19, sin proteccién completa y adecuada.
Trabajador de alta movilidad: quien requiere movilizarse a diferentes zonas de un municipio o entre
municipios.

6.5. DEFINICION DE CASO CONFIRMADO DE COVID-19

Caso 1 Caso probable con RT-PCR positiva para SARS-CoV-2 en pacientes con menos de 14
Probable dias desde la fecha de inicio de sintomas. Si la RT-PCR sea negativa, el caso puede ser
valorado con los siguientes elementos:

e Prueba seroldgica positiva de anticuerpos IgM/1gG con 11 dias o mas desde la fecha
del inicio de sintomas.

o Antecedentes de contacto estrecho en los ultimos 14 dias con un caso confirmado
o probable de infeccidn respiratoria aguda grave asociada a COVID-19.

Caso 2 Caso probable con RT-PCR positiva para SARS-CoV-2 en pacientes con menos de 14

Probable dias desde la fecha de inicio de sintomas. Si la RT-PCR sea negativa, el caso puede ser

valorado con los siguientes elementos:

e Prueba seroldgica positiva de anticuerpos IgM/IgG con 11 dias o mas desde la fecha
del inicio de sintomas.

Las pruebas serolégicas deben cumplir con las caracteristicas de sensibilidad y

especificidad, concordancia con PCR y tamafio de muestra requeridos por los

Lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccidn Social.

Caso 3.1 Caso sospechoso con RT-PCR positiva para SARS-CoV-2 en pacientes con menos de 14

Sospechoso | dias desde la fecha de inicio de sintomas. Si la RT-PCR sea negativa, el caso puede ser

valorado con los siguientes elementos:

e Prueba seroldgica positiva de anticuerpos IgM/1gG con 11 dias o mas desde la fecha
del inicio de sintomas.

« Criterios clinicos tales como los hallazgos radiolégicos pulmonares (opacidades
parenquimatosas en vidrio esmerilado o consolidacidn periférica y de predominio
basal), aumento de dimero D, PCR, ferritina o LDH, asi como linfopenia y
trombocitopenia.

« Las caracteristicas como poblacién de riesgo o vulnerable.

Caso 3.2 Caso sospechoso con RT-PCR positiva para SARS-CoV-2 en pacientes con menos de 14

Sospechoso | dias desde la fecha de inicio de sintomas. Si la RT-PCR sea negativa, el caso puede ser

valorado con los siguientes elementos:

e Prueba seroldgica positiva de anticuerpos IgM/IgG con 11 dias o mas desde la fecha
del inicio de sintomas.

Las pruebas seroldgicas deben cumplir con las caracteristicas mencionadas.
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Caso 4 Caso probable con RT-PCR positiva para SARS-CoV-2 en pacientes con menos de 14

Muerte dias desde la fecha de inicio de sintomas en pruebas pre o postmortem (hasta 6 horas)

o0 prueba seroldgica positiva de anticuerpos IgM/IgG con 10 dias o mas desde la fecha

del inicio de sintomas en prueba premortem.

Si la RT-PCR sea negativa, el caso puede ser valorado con los siguientes elementos:

e Prueba seroldgica positiva de anticuerpos IgM/IgG con 11 dias o mas desde la fecha
del inicio de sintomas.

e Criterios clinicos tales como los hallazgos radioldgicos pulmonares (opacidades
parenquimatosas en vidrio esmerilado o consolidacién periférica y de predominio
basal), aumento de dimero D, PCR, ferritina o LDH, asi como linfopenia vy
trombocitopenia.

e Caracteristicas como poblacidn de riesgo o vulnerable.

e Confirmado por nexo epidemioldgico: contacto estrecho con caso confirmado o
persona fallecida entre 1y 14 dias antes del inicio de los sintomas.

Caso 5 RT-PCR positiva para SARS-CoV-2 en personas con menos de 14 dias desde la fecha de
Asintomatico | la Ultima exposicion no protegida con caso confirmado para COVID-19. La muestra se
deberia realizar a los siete dias del contacto sospechoso o tan pronto presente
sintomas. Si los sintomas tienen mas de 10 dias se puede solicitar prueba seroldgica
para un mejor estudio retrospectivo de las cadenas de transmisién.

6.6. FASES DE LA PANDEMIA

Fase 1 (preparacion): el pais no tiene casos; en esta fase se busca conocer la enfermedad
y la preparacién ante posible llegada de casos importados.

Fase 2 (contencion): deteccion local de casos importados; esta fase se enfoca en
identificar a las personas que presenten la infeccion importada desde el extranjero y
lograr una contencion adecuada (medidas de aislamiento y control) para evitar su
transmisién.

Fase 3 (contagio comunitario con mitigacion): se presentan mas del 10% de los casos sin
relacion con casos importados (ni de viajeros ni de sus contactos); en esta fase el enfoque
se amplia a poblacidn general y no solo los casos identificados o sospechosos.

En Colombia, se declard inicio de la fase 3 para COVID el 31 de marzo de 2020.

Fase 4 (transmision sostenida): es la transmisién comunitaria sostenida como ocurrié en
paises como ltalia y Espafia. En esta fase el objetivo es garantizar el manejo oportuno de
la emergencia, por lo general, extremando las medidas de aislamiento.

6.7. MEDIDAS GENERALES DE PREVENCION

Con base en la revisién bibliografica y legal, hay cuatro medidas basicas de contencién de
la transmisién del virus, sobre las que se fundamentan las demas recomendaciones (1)
lavado de manos, (2) distanciamiento social, (3) contencién de secreciones y (4)
desinfeccion. Sobre estos pilares se establecen las medidas de este documento. Los
protocolos del anexo final desarrollan estas medidas para cada escenario o actividad:
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TIPO DE MEDIDA

DESCRIPCION

Medidas higiénicas
basicas

Promover el lavado de manos frecuente y minucioso, proporcionando a los
trabajadores, clientes y visitantes un lugar para lavarse las manos, jabdn y agua
corriente. Si esto no es posible, se debe suministrar acceso a geles
desinfectantes que contengan al menos 60% de alcohol.

Proveer pafiuelos o toallas desechables y canecas.

Alentar a los trabajadores para que permanezcan en su hogar si presentan
signos o sintomas de infeccidn respiratoria (gripa).

Promover la etiqueta respiratoria, es decir cubrir la tos y los estornudos con el
pliegue del codo o con un pafiuelo y usar tapabocas en caso de presentar
sintomas.

Establecer, siempre que sea factible, politicas y practicas de flexibilizacién de
sitios (trabajo en casa) y horarios de trabajo (turnos escalonados) como
estrategia de distanciamiento social entre las personas.

Desalentar el uso de elementos de trabajo de otros trabajadores, como
teléfonos, escritorios, oficinas y otras herramientas y equipos, siempre que sea
posible.

Mantener practicas regulares de limpieza, incluyendo el aseo y desinfeccién
rutinaria de superficies, equipos y elementos del ambiente de trabajo. Si se
emplean productos quimicos, se deben usar aquellos aprobados por las
autoridades sanitarias contra los virus, seguir las instrucciones de los
fabricantes respecto a concentracion, mezclas permitidas, métodos de
aplicacién, tiempos de contacto y uso adecuado de los elementos de proteccion
personal (EPP) en el personal que hace el aseo.

Identificacién y
asilamiento de
casos

Alentar a los trabajadores que monitoreen sus signos o sintomas respiratorios
o sospechosos de COVID-19, en especial si sospechan un posible contacto.
Definir y comunicar los canales de comunicaciéon para que los trabajadores
reporten si presentan sintomas respiratorios o sospechosos de COVID-19.
Definir los canales para notificar los casos sospechosos a las autoridades
sanitarias del pais.

Mecanismos para aislamiento inmediato y retiro del lugar de trabajo de las
personas que tienen signos o sintomas respiratorios o de COVID-19.
Suministrar tapabocas (diferentes a las mascarillas desechables para material
particulado) para limitar la propagacién de secreciones respiratorias de una
persona con sintomas respiratorios. Actlan para contener secreciones de la
nariz o boca del usuario.

Otras medidas mas complejas aplican a lugares de mayor riesgo, como centros
de atencion médica.

Aplicaciony
comunicacién de
protecciones

Asegurar que los trabajadores conozcan las politicas de flexibilizacion
alineadas con las guias de salud publica del pais.

Informar a las empresas contratistas y que proveen trabajadores en mision
sobre las medidas que van a aplicar para el manejo de la pandemia.

No exigir incapacidad como condicién para aislar en casa a los trabajadores
gue reportan sintomas respiratorios o sospechosos de COVID-19.
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TIPO DE MEDIDA DESCRIPCION

- Mantener politicas de flexibilidad para los trabajadores que deban atender a
familiares enfermos.

- Brindar entrenamiento y material informativo adecuado y util sobre practicas
de prevencidn y controles aplicables como mecanismo para promover la
seguridad y tranquilidad de los trabajadores.

- Mantener acciones coordinadas con las autoridades sanitarias y la ARL.

6.8. IMPLEMENTACION DE CONTROLES EN EL LUGAR DE TRABAJO

Con base en la valoracién del riesgo bioldgico y los principios de la jerarquia de control, se
deben aplicar controles de ingenieria, administrativos (incluyendo précticas de trabajo) y
elementos de proteccion personal:

Controles de ingenieria: - Intervencién de los sistemas de ventilacion
- Uso de barreras fisicas en los lugares de trabajo

Controles administrativos: | - Practicas de trabajo y procedimientos para disminuir la duracion,
frecuencia o intensidad de la exposicion al riesgo

- Promover la distancia social para evitar el contacto personal

- Asegurar las medidas de higiene personal

- Medidas para el aislamiento preventivo de enfermos o sospechosos

- Informacién, formacién y comunicacion sobre riesgo y proteccién

Controles en las personas: | - Definir los elementos de proteccion personal (EPP) requeridos segun
las condiciones particulares de trabajo y el nivel de riesgo definido

- Aplicar medidas para garantizar la entrega y reposicion de EPP

- Medidas para la vigilancia de salud de los trabajadores.

Para este caso en particular, la valoracién del riesgo se basa dos factores:
Contagio = exposicion al virus x tiempo

La exposicidon se considera ligada a la distancia en gran medida, ademas de factores como
la carga viral de cada circunstancia de contacto. Para evitar un contagio exitoso, se deben
controlar uno o los dos factores mencionados, con las medidas anteriores, dando prelacion
a las medidas de ingenieria o administrativas.

7. DESARROLLO

Para reducir el impacto de la pandemia de COVID-19 en la empresa, los trabajadores, los
contratistas, las comunidades y los clientes y con base en los anteriores criterios técnicos,
se ha establecido un plan que incluye actividades para manejar los riesgos, fuentes de
exposicidon y rutas de transmision, considerando las caracteristicas del nuevo coronavirus.

7.1.  FUENTES DE EXPOSICION

Para el caso de DLTD la exposicidn se puede presentar por la interaccién entre personas,
dentro y fuera de la empresa, que pueden incluir:
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¢ Interaccién con otros trabajadores, clientes y visitantes
¢ Interaccién con familiares y convivientes
¢ Interaccién fortuita con personas en ambientes externos a la casa y el trabajo.

Es de especial interés el contacto con personas enfermas o con alto riesgo de infeccidn
(como viajeros nacionales o internacionales, personas que conviven con infectados vy
trabajadores de la salud que tienen contacto con pacientes).

7.2.  DEFINICION DE POBLACIONES DE RIESGO

Aunque la exposiciéon se puede presentar por factores de riesgo dentro y fuera de la
empresa, se han definido los siguientes grupos de riesgo de exposicidn

Alto: actividades de alto potencial de - Trabajadores de la salud (médicos y enfermeros)

exposicion a fuentes conocidas o sospechadas - Otros trabajadores de la salud

- Trabajadores que atienden el puerto de entrada de
cargue de carbdn en buques

Medio: Trabajos que requieren contacto | - Lugares de alta concentracion de trabajadores (mas
frecuente o cercado con personas, que puedan cerca de dos metros por mas de 15 minutos)

estar contaminadas - Trabajadores que atienden publico

Bajo: Trabajos que no requieren contacto con | - Demas trabajadores de la empresa

otros trabajadores ni con publico

Considerando la clasificacién de las poblaciones de riesgo y las actividades requeridas para
desarrollar la actividad, se han definido los protocolos de prevencién del anexo.

7.3.  RED DE INFORMACION CON LAS ENTIDADES DE SALUD

A partir de la declaratoria de emergencia, se establece la red de comunicacion con las
entidades de Salud para mantener informacidén actualizada sobre el desarrollo de la
pandemia y la presencia de casos en las areas de influencia de la empresa.

Pero también con la red asistencial para facilitar la remision y por lo tanto el manejo
oportuno de los posibles casos por parte de las Secretarias de Salud, las EPS y la red
asistencial local (ver anexo 1 — protocolo de prevencién de contagio).

7.4. CRITERIOS DE AISLAMIENTO PREVENTIVO

Se aplican los siguientes criterios para el aislamiento social preventivo de trabajadores:

Deben cumplir cuarentena de | - Quienes estuvieron en el exterior y retornaron al pais en los tltimos
aislamiento durante 14 dias 14 dias
antes de su retorno al trabajo, | - Quienes realicen viajes por zonas del pais con mayor circulacién de
los trabajadores: casos en los ultimos 14 dias

- Quienes presentan sintomas respiratorios o fiebre
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Se debe definir la necesidad de | - Con edad de 70 afios 0 mas

medidas preventivas concretas, | - Embarazo

incluso  trabajo en casa | - Enfermedad pulmonar crénica: obstructiva, restrictiva o infecciosa

mandatorio, segun la valoracion | - Enfermedad cardiovascular

particular de cada caso de | - Enfermedadesinmunes, incluyendo VIH y uso de corticoides

trabajadores con las siguientes | - Trastornos metabdlicos: diabetes mellitus, desnutricién, obesidad

condiciones: - Enfermedades crénicas clinicamente significativas: rifidn, higado,
sistema nervioso, cancer, tratamiento con esteroides.

7.5.  DEFINICION DEL FLUJO DE ATENCION DE SINTOMAS RESPIRATORIOS

Sobre la premisa que solo asisten a trabajar las personas asintomaticas, que hayan cumplido
los periodos de aislamiento en caso de necesidad y sin factores de vulnerabilidad, segun el
numeral anterior, en caso de que una persona presente sintomas respiratorios durante la
ejecucion del trabajo en las instalaciones de la empresa se debe cumplir el siguiente flujo:

SEGUIMIENTO A EMPLEADOS CON SINTOMAS RESPIRATORIOS
9 E,'L‘,,I,I“mmunn LTD. DIAGRAMA DE FLUJO

Empleado consultao reporta
por telefono

1. Ordenar aislamiento obligatorio durante 30 dias
2. Reincorporaraltrabajo terminado el periodo de aislamiento

Unidad de Salud
1. Médico hace caracterizacién del caso

l

Medico Unidad de Salud:
1- Remitir al sistema para prueba de confirmacion
2- Hace seguimiento telefénico al caso hasta.

Tiene criterios
de sospecha

Le realizaron
prueba?

NO Reincorporar a

l

Médico Unidad de Salud:

1- Ordena aislamiento preventivo obligatorio 14 dias

2- Emite recomendaciones de medidas de prevencion

3. ordenareincorporacionlaboralfinalizado periodo de aislamiento

Es positiva?

l

1. Hacer rastreo epidemiologico para identificar contactos en la Empresa

2. Ordenar aislamiento obligatorio a empleados hasta2° linea contactosy se reporta el caso al sistema

para prueba de confirmacion.

3. Hacer seguimiento al paciente y a los contactos

4. Reincorporar altrabajo al paciente positivos 15 dias despuesde obtener la ultima prueba negativa

5. Se hace reincorporacion altrabajo a los contactos con prueba negativa.

6. A empleados que tuvieron contactos pero que no se les realizé prueba se relncorporan 30 dias posteriores al ultimo contacto.
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7.6. RETORNO AL TRABAJO DE UN CASO DE COVID-19

Mientras un trabajador esté enfermo, debe seguir las recomendaciones de la EPS para
prevenir el contagio de otras personas. Usualmente se recomienda mantener el aislamiento
en casa, llevar un registro de los sintomas y buscar atencidn médica si se presentan signos
de alarma. En casos mas severos se realiza manejo hospitalario.

En cualquier caso, el trabajador no puede volver a su labor hasta que no cumpla los criterios
para suspender el aislamiento ordenado y haber sido autorizado por su médico tratante.

Cuando el caso leve ha requerido Unicamente aislamiento en casa, se puede autorizar la
reincorporacion laboral cuando se cumplen los siguientes criterios:

e Opcion 1: Si el médico tratante o el médico consultor de la Secretaria de Salud,
conocedores de la disponibilidad local de pruebas, determina que no se requiere prueba,
gue puede suspender el aislamiento en casa y regresar a trabajar porque cumple de
forma simultanea estas tres condiciones:

- El trabajador no ha presentado fiebre durante al menos tres dias completos (72 horas), sin
usar un medicamento antipirético (que controla la fiebre).

- Los sintomas respiratorios, como tos o falta de aire, han mejorado.
- Han pasado al menos siete dias desde que aparecieron sus sintomas por primera vez.

e Opcién 2: Si el médico tratante o el médico consultor de la Secretaria de Salud,
conocedores de la disponibilidad local de pruebas, determina que se requiere prueba
para determinar si el trabajador aun es contagioso, se puede suspender el aislamiento
en casa y regresar a trabajar porque cumple de forma simultdnea estas tres condiciones:

- El trabajador no presenta fiebre, sin usar un medicamento antipirético (que controla la
fiebre).

- Los sintomas respiratorios, como tos o falta de aire, han mejorado.

- Se recibieron dos pruebas negativas consecutivas, con al menos 24 horas de diferencia,
siguiendo las pautas del Ministerio de Salud.

En estos casos se requiere comunicacion de la EPS para verificar que el trabajador cumple
los requisitos de curacidon y el concepto favorable del médico de la unidad de salud de DLTD.

Ademas se han identificado situaciones de casos asintomaticos identificados a través de la
aplicaciéon de pruebas, con estos escenarios:

Resultado anticuerpos | Resultado RT-PCR Conducta
Positivo: sea de IgM, IgG |Negativo Se considera un falso positivo de los anticuerpos
o ambas Al salir el resultado de PCR y si el trabajador

sigue asintomatico, se autoriza el reintegro, sin
otras pruebas adicionales.
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Negativo para IgM e IgG | Positivo El caso debe estudiarse para establecer el
estadio de la infeccidn, el reintegro no se
autoriza hasta que el PCR sea negativo, siempre
gue el trabajador continle asintomatico.
Positivo: sea de IgM, IgG | Positivo El caso debe estudiarse para establecer el

o0 ambas estadio de la infeccidn, el reintegro no se
autoriza hasta que el PCR sea negativo, siempre
gue el trabajador continle asintomatico.

7.7. PROTOCOLOS DE PREVENCION IMPLEMENTADOS EN DLTD

Con base en la identificacion de actividades de la empresa y la valoracidn de riesgos de la
empresay los requisitos técnicos y legales aplicables, se han establecido 13 protocolos, que
se anexan al final del presente programa:

Anexo 1. Protocolo de prevencién de contagio

Anexo 2. Protocolo de autorizacién de ingreso a las instalaciones
Anexo 3. Protocolo de transporte terrestre de trabajadores

Anexo 4. Protocolo de transporte de carga y control de vehiculos de servicio
Anexo 5. Protocolo de transporte marino e ingreso a embarcaciones
Anexo 6. Protocolo de manejo de elementos de trabajo

Anexo 7. Protocolo de practicas de manejo de los trabajadores
Anexo 8. Protocolo de operacion de equipos y maquinarias

Anexo 9. Protocolo de alojamiento de personal

Anexo 10. Protocolo de suministro de alimentos

Anexo 11. Protocolo para regresar a casa

Anexo 12. Protocolo para desinfeccion

Anexo 13. Protocolo para atencién de emergencias

7.8. PLANEACION DEL RETORNO A LOS SITIOS DE TRABAJO

Una vez termine el periodo de cuarentena obligatoria establecido por el Gobierno, el
retorno gradual a los lugares de trabajo debe ir precedido de las siguientes actividades:

¢ Revisidn de las actividades y funciones de los diferentes grupos de trabajadores:

- La revision es especialmente importante en las dreas administrativa, pues de los estudios
publicados se concluye que las medidas de distancia social son mas eficaces en espacios
abiertos, ya que se suman factores protectores como la ventilacidn natural, efectos positivos
de la luz solar, el calor y la humedad, que generan dilucién de las cargas virales y efectos
sobre la sobrevivencia del virus.



- Cédigo SIG-4413
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

!:Jn!_inlrlnml'lllll'lﬂ LTD. Version 4
: Junio 17 de 2020

PROGRAMA PARA GESTION DEL COVID-19 —
Pagina 14 de 54

En espacios internos de oficina el volumen de aire puede ser menor con relacidn a la cantidad
de personas y se pierde el factor protector del tiempo limitado de exposicidn, lo que podria
resultar en una dosis infecciosa mayor. Por esta razén, la organizacién de este espacio es
critica.

Durante los transitos (pasar junto a alguien) se necesita "dosis y tiempo" para la infeccidn.
Pero en pasillos, tiempos de mas de 5 minutos pueden generar riesgo, que se debe controlar
con distancia fisica.

El analisis de riesgo debe incluir variables de nimero de personas, flujo de aire y tiempo de
exposicién, en particular si se trata de oficinas abiertas o si en el trabajo se requiere hablar
cara a cara.

Se debe garantizar que, en la medida de lo posible, las mismas personas coincidan por
jornada y turno, para minimizar contaminaciones cruzadas y facilitar la vigilancia médica.

Considerando lo anterior, se deben establecer los cargos y funciones cuya presencia no sea
indispensable en las diferentes sedes de trabajo, para definir si se mantienen modalidades
de trabajo en casa o trabajo mixto mientras se declara la finalizacién de la emergencia por
CovID.

¢ Aseguramiento de los sitios de trabajo: para lograr un espacio bien ventilado y limpio,
con un numero limitado de personas (que cumplan las medidas de control que les
corresponden), donde se minimicen las posibilidades de contagio, se sugiere:

Establecer los lugares o situaciones en los que puede haber contaminacién entre personas o
con superficies que puedan transmitir la infeccion.

Definir los flujos de ingreso y trabajo en las instalaciones, para labores administrativas y no
administrativas (ingreso, trabajo, actividades conexas)

Establecer el nimero de trabajadores y las dreas de mayor afluencia de personas.

Definir si los flujos son simples (en un sentido) o complejos (en dos o mas sentidos) para
establecer los controles requeridos

Verificar la distribucién de los puestos de trabajo para definir si se cumplen las normas de
distancia social, si hay opciones de mejor utilizacion del espacio, si se requieren barreras o
pantallas plasticas en puntos criticos o hay que inhabilitar algunos puestos.

Demarcar las zonas de trabajo, donde esto pueda ser requerido y considerar el uso de
barreras, si se considera necesario.

Considerar la posibilidad de mantener las puertas abiertas (al menos parcialmente) para
evitar el contacto con las manos.

Definir las areas autorizadas para ubicar sacos, carteras, maletines o similares.
Retirar revistas o peridédicos de zonas comunes y recepciones.

Definir horarios escalonados de entrada y salida, asi como los de almuerzos, pausas y toma
de refrigerios o café.
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Mantener la restriccién para reuniones o actividades grupales de mas de cinco personas,
siempre manteniendo la distancia de seguridad.

Difundiry verificar el cumplimiento del protocolo de ingreso a las instalaciones, restringiendo
el ingreso de asesores comerciales y otros visitantes no esenciales.

El uso de ascensores deberia ser desincentivado, si no es posible se debe limitar el nUmero
de personas que pueden ingresar. También debe haber reglas de preferencia en escaleras
estrechas (otorgar prioridad al sentido de bajada).

Verificar la disponibilidad de los insumos de prevencidn y control necesarios en los lugares
de trabajo (incluidos los elementos de proteccion personal).

Revisar los esquemas de limpieza y desinfeccion, por parte de los contratistas de aseo y de
los usuarios de los puestos de trabajo, para establecer posibles ajustes.

Ubicar canecas con tapa y pedal para la disposicién de residuos relacionados (tapabocas,
pafios usados, guantes).

Se debe asegurar una buena ventilacidn, idealmente natural (ventanas abiertas) para evitar
la recirculacién de particulas infecciosas. Si es necesario utilizar sistemas de ventilacidon
mecdanica, debe ser desinfectados y se debe asegurar la entrada de aire del exterior,
cambiando las unidades con recirculacion de aire a modo de aireacién completamente
exterior.

Se debe mantener la ventilacidn del bafio de forma permanente (24x7).

e Aseguramiento de las personas: para el reinicio de las actividades es necesario reforzar
los mecanismos de vigilancia a aplicar.

Mantener la restriccién de viajes, a menos que sean esenciales.

Revisar los cuestionarios de sintomas que se estan aplicando, para definir si se requieren
ajustes.

Revaluar las condiciones individuales, identificando trabajadores que se deban mantener con
trabajo en casa por un periodo mayor de tiempo.

Se debe asegurar la existencia de unas condiciones que permitan realizar el trabajo y los
desplazamientos sin aumentar el riesgo para la salud de las personas.

Difundir la necesidad de aplicar de forma estricta los flujogramas de manejo de sintomas y
de casos sospechosos en caso de necesidad.

Establecer los sistemas de vigilancia de la salud y bienestar mental de las personas y las
acciones a seguir segun los resultados obtenidos.

¢ Informacion y formacién:

Se deberia realizar una reinduccidon para retorno laboral, incluyendo las medidas de
seguridad y salud en el trabajo asociadas con la prevencion de COVID-19.

Se deben reforzar las medidas bdsicas de prevencion de la infeccién y la forma como se
aplican en las diferentes actividades y traslados, a través de los protocolos anexos.
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- Promover el autocuidado y el bienestar mental dentro y fuera del trabajo.

- También se deben recordar las responsabilidades asignadas a los diferentes niveles de la
empresa para la implementacién de la presente guia.

- Se deben publicar los canales de comunicacién establecidos para obtener informacién,
respuesta a inquietudes y reporte de sintomas y posibles casos.

- Mantener los canales virtuales para brindar informacidn oportuna a los trabajadores.

- Desarrollar material para informar a los visitantes sobre las medidas obligatorias.

7.9. SEGUIMIENTO DE ACCIONES

Considerando la declaratoria de emergencia sanitaria y la emision de las circulares y normas
legales aplicables se han realizado las actividades necesarias para asegurar su
cumplimiento, en particular son de resaltar:

e Activacion y seguimiento del comité para manejo de crisis.
e Revision y refuerzo del plan ESPII para la operacién marina.
¢ Revisidn permanente de requisitos legales y seguimiento a su cumplimiento.

e Definicion del programa para la gestion de la emergencia por COVID, incluyendo
cronograma de actividades y hoja de indicadores.

¢ Medidas de vigilancia médica de la poblacion trabajadora.

7.10. PRESUPUESTO ANUAL DE EJECUCION DEL PLAN

La empresa ha dispuesto recursos humanos, fisicos y econdmicos para aplicar las medidas
actuales y para el desarrollo de actividades adicionales segun la evolucién de la epidemia.

7.11. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Se ha definido un cronograma especifico que se anexa.

8. ANEXOS Y REGISTROS ASOCIADOS

1 Cronograma de actividades para el programa de gestion del COVID
2 Cuadro de seguimiento al cumplimiento de requisitos legales aplicables
3 Formato de cuestionario de sintomas respiratorios para fines de tamizaje
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ANEXO 1. PROTOCOLO DE PREVENCION DE CONTAGIO

IDENTIFICACION GENERAL DE RIESGO

A

Medio

Bajo (de precaucién) X

Muy alto: exposicion muy alta a fuentes de COVID-19 (conocidas o
sospechosas) y procedimientos generadores de aerosoles infecciosos

Alto: exposicion alta a fuentes de COVID-19 (conocidas o sospechosas) —
PERSONAL DE SALUD

Medio: contacto frecuente o cercano con personas que podrian estar
infectadas pero no son casos conocidos ni sospechosos

Bajo: no requieren contacto ni frecuente ni cercano con personas que
podrian estar infectadas

CONTROLES ESTABLECIDOS PARA COVID-19

Controles de

Ventilacidn general de las dreas (en donde es factible)

con énfasis en
distanciamiento
social para del
contacto entre

administrativos:

ingenieria: En vehiculos y equipos se requiere aire acondicionado por condiciones climaticas de las
regiones, se realiza mantenimiento de estos sistemas
Controles - Educacidén y entrenamiento actualizado a los trabajadores sobre COVID-19

- Turnos de trabajo organizados segun los requerimientos de operacién y seguridad,
pero bajo el principio de mantener la menor fuerza de trabajo necesaria

- Aplicacidén de criterios de aislamiento preventivo de personas vulnerables

- Turnos ajustados que permiten reducir el nUmero de empleados en el lugar de trabajo

- Recursos para facilitar lavado regular y desinfeccion de manos

personas - Ajuste de medidas de limpieza y desinfeccidn de dareas, equipos y elementos de
trabajo
- Planes de comunicacion de emergencias y espacios para resolver inquietudes
- Entrenamiento sobre uso de equipos de proteccion y EPP
EPP:

Se definen segun actividad, para control bioldgico se requieren de forma adicional:

- Tapabocas convencionales, guantes y monogafas de seguridad: si hay presencia de
varios trabajadores y en algun momento no es posible mantener una distancia
minima de dos metros.

- Eluso de respiradores N-95 esta limitado a situaciones de riesgo particular (contacto
potencial con tripulaciones extranjeras en buques y trabajadores de salud)

PRACTICAS DE TRABAJO SEGURO

Protocolo
aplicable

Los protocolos
aplican para
trabajadores
presenciales y
que realizan
trabajo remoto
en casa

Lavado de manos:

- Disponer de los insumos necesarios: agua limpia, jabdn, toallas desechables y canecas
con tapa.

- Disponer de gel desinfectante con concentracidon de alcohol entre 60% y 95% en
lugares de acceso facil y frecuente por parte de las personas usuarias y trabajadoras
de cada sector.

- Disponer de puntos para el lavado de manos en dareas comunes y zonas de trabajo.

- Garantizar el lavado frecuente de manos, durante al menos 20 a 40 segundos y por
los menos cada 3 horas o antes si se requiere:

= Cuando las manos estan visiblemente sucias, antes y después de ir al bafio, antes
y después de comer, después de estornudar o toser, antes y después de usar
tapabocas.
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= La desinfeccidén con gel solo se realiza cuando las manos no tienen suciedad
visible.
- Organizar turnos para realizar el lavado de manos, garantizando una distancia minima
de 2 metros entre las personas al interior del bafo.
- Los supervisores de las diferentes areas deben establecer mecanismos de
seguimiento, monitoreo y autocontrol de esta actividad en todos los sitios de trabajo.
Se deben tener recordatorios de la técnica del lavado de manos en la zona en la cual se
realiza la actividad lavado de manos.

Distanciamiento social:

- Los trabajadores deben mantener al menos dos metros de distancia con otras
personas, evitando contacto directo.

- Para lograrlo, se deben mantener estas medidas en las areas de trabajo y otras
asociadas (como cafeterias y sitios de descanso), para lo cual se debe organizar y
optimizar la ubicacién de los puestos de trabajo.

- Las personas circulantes (por ejemplo, de aseo, seguridad fisica, seguridad industrial,
mantenimiento) deben mantener las mismas distancias de proteccion.

- Se deberian mantener maximo 50 personas por lugar y por jornada, pero se debe
valorar el drea del lugar y la distribucidn de los puestos de trabajo.

- No estan permitidas reuniones en los que no pueda garantizar la distancia de
seguridad de 2 metros, se debe hacer uso de las ayudas tecnoldgicas disponibles.

- Se debe evitar el intercambio fisico de documentos de trabajo, siempre que sea
factible.

- Se deben tener recordatorios sobre las medidas para mantener el distanciamiento
social en todos los lugares en donde pueda haber contacto con otras personas, es una
de las mejores medidas para evitar la propagacion.

Manejo de EPP:

- En los diferentes protocolos del presente documento se definen los EPP requeridos
para prevencién de COVID-19 (adicionales a los requeridos por GES), segun la labor o
actividad.

- La empresa debe garantizar su disponibilidad y recambio, segun los lineamientos de
higiene ocupacional.

- Se deben realizar sesiones de divulgacion sobre las recomendaciones de uso eficaz de
los EPP.

- Cuando hay labores de riesgo bioldgico y se requieren guantes para proteccion
mecanica, se deben usar guantes de nitrilo debajo, para prevenir el posible contagio.

- Los EPP no desechables deben ser lavados con agua y jabdn suave y desinfectados al
terminar la labor, ademas se deben almacenar en un area limpia y seca.

- Si hay necesidad de almacenar los medios filtrantes de protectores respiratorios, se
debe hacer en bolsas que permitan el sellado.

- Los EPP desechables deben disponerse en los recipientes definidos para tal fin en las
sedes de la empresa, idealmente se deben cortar o romper con cuidado para prevenir
Su uso posterior.

Los trabajadores deben cambiarse en los vestieres definidos, manteniendo la distancia

de dos metros entre ellos. Los implementos de proteccidon se deben dejar en los

casilleros asignados individualmente.
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Manejo de tapabocas:

Estos elementos cubren de manera no oclusiva la narizy boca de las personas reducen
la probabilidad de contacto con secrecion nasal o saliva de otra persona.

Estdn indicados en situaciones de transporte, en areas donde haya varias personas y
donde no sea posible mantener los dos metros de distancia con otras personas.

En la empresa se utilizan preferiblemente tapabocas preformados y con eldsticos para
asegurarlos (segun su disponibilidad en el mercado), pues son mas resistentes a
humedecerse.

Siempre debe hacer el lavado de manos antes y después de usar el tapabocas.

Para la colocacion y uso del tapabocas se deben tener en cuenta las indicaciones del
fabricante.

Si el tapabocas tiene elasticos se ponen por detrds de las orejas, si es de tiras de deben
atar por encima de las orejas en la parte de atras de la cabeza y las tiras de abajo por
debajo de las orejas, encima del cuello.

Se debe verificar que queden cubriendo desde la parte de arriba de la nariz hasta
debajo del mentdn.

Los tapabocas tienen dos caras, una impermeable (casi siempre es la de color) que
debe permanecer para afuera y la absorbente (casi siempre blanca) que debe
permanecer contra la cara del usuario. Se deben verificar las instrucciones de cada
fabricante para hacer buen uso, pues al intercambiar el orden no solo se pierde
proteccidn, sino que general molestias.

Si el tapabocas tiene banda flexible en uno de sus lados, esta debe ir en la parte
superior para moldearla sobre el hueso de la nariz.

No toque el tapabocas durante su uso, si debiera hacerlo, lavese las manos antes y
después de su manipulacion.

El tapabocas se puede usar durante un dia de manera continua, siempre y cuando no
esté roto, sucio o humedo, en cualquiera de esas condiciones debe retirarse,
eliminarse y colocar uno nuevo.

Para retirarlo, hagalo desde las cintas o eldsticos, sin tomar su parte externa. Una vez
retirado, doble el tapabocas con la cara externa hacia dentro y depositelo en el
recipiente de basura indicado.

El tapabocas se debe mantener en su empaque original si no se va a utilizar o en bolsas
selladas, no se recomienda guardarlos sin empaque en muebles, bolsos o bolsillos
porque se pueden contaminar, romper o dafiar.

No reutilice el tapabocas, a menos que esté disefiado para tal fin.

Al retirarse el tapabocas realice lavado de manos con agua y jabon.

Higiene respiratoria (ademas del uso de tapabocas):

Cubrir la nariz y boca al toser o estornudar con el antebrazo; también se puede usar
un pafiuelo de papel desechable, el cual debe ser eliminado en canecas dispuestas
para este tipo de residuos. Para lo anterior, la empresa dispondra de un adecuado
suministro de panuelos desechables y canecas con tapas.

Los trabajadores y colaboradores se deben abstener de tocarse la nariz, boca y ojos.

En cualquiera de estos dos casos se requiere lavado de manos posterior con agua y
jabon.
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Limpieza y desinfeccion:

En los espacios cerrados o con escasa ventilacion se debe favorecer la circulacién y
recambio de aire.

Realizar mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos y sistemas de
ventilacion.

Se deben realizar actividades de orden y aseo previos a los de desinfeccion.

Se deben revisar los protocolos de aseo y desinfeccion de los elementos y equipos de
trabajo, asi como lugares de uso comun (comedores, bafios, oficinas y alojamientos),
ajustando su frecuencia segun las condiciones particulares.

Las actividades de aseo y desinfeccion deben incluir los lugares, recipientes y
elementos utilizados para realizar esta tarea.

Verificar que los productos de limpieza y desinfeccion estén autorizados por la
autoridad sanitaria del pais.

Se deben seguir las recomendaciones de los fabricantes y los lineamientos de las
fichas de seguridad de los productos, incluyendo el uso de elementos de proteccidn
personal.

Estd prohibido mezclar productos de limpieza y desinfeccion, asi como realizar las
mezclas de productos desinfectantes con agua caliente.

Acciones especificas de prevenciéon y manejo de situaciones de riesgo de contagio:

Se debe llevar un control digital de cada trabajador, donde se registren las personas
y lugares visitados dentro y fuera de la operacion, indicando: fecha, lugar, nombre de
personas o numero de personas con las que se ha tenido contacto en los ultimos 10
dias y a partir del primer momento diario de notificacidn.

Se debe mantener un censo actualizado de los trabajadores que viven con personas
mayores de 70 afios, que prestan servicios de salud o con enfermedades susceptibles
a los efectos del contagio de COVID-19 (segun el numeral 7.4 del programa para
gestién del COVID-19 (cédigo SIG-4413).

Con los anteriores elementos se debe consolidar y mantener actualizada una base de
datos completa con los trabajadores y demas personal que preste los servicios en
DLTD, teniendo en cuenta las reservas de informacion.

No estd permitido el ingreso a las instalaciones de personas que presenten sintomas
de gripa ni fiebre mayor o igual a 38°C o que haya tenido contacto con sintomaticos.

Se realiza reporte diario sobre el estado de salud y temperatura del personal en
trabajo en casa, de acuerdo con el formato de autodiagnédstico establecido, para
identificar sintomas y trayectorias de exposicidn al COVID-19 de los trabajadores.

Se deben reforzar en los inicios de turno los canales de informacién para que los
trabajadores (incluyendo quienes laboran en la instalacion o en casa) informen
cualquier sospecha de sintoma o contacto con personas con COVID-19.

Se deben realizar sesiones de informacion sobre los riesgos identificados, tanto en la
empresa como en el hogar y la comunidad, los factores de riesgo individuales, los
signos y sintomas de la enfermedad, la necesidad de mantenerse bien hidratados y la
recomendacién de controlar el uso de cigarrillo, como medida de prevencién.
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Ademas se deben reforzar las medidas basicas de prevencién (lavado de manos,
distanciamiento social, manejo de EPP y tapabocas y etiqueta de la tos o los
estornudos) y difundir de manera periddica los protocolos de prevencion de COVID-
19 que la empresa ha desarrollado con base en las directrices del Ministerio de Salud.

Se deben cumplir las indicaciones del protocolo # 1 (autorizacion de ingreso a las
instalaciones), cualquier caso sospechoso debe ser informado a la unidad de salud de
la sede respectiva.

Se aclara que no se utiliza control de ingreso por huella para el ingreso, se pasa el
carné.

Segun la evolucion de la pandemia, considerando que se dispone del recurso humano
idéneo, se puede considerar el uso de pruebas para COVID-19 en personas
asintomaticas.

Verificar peridodicamente las medidas de organizacion del trabajo (modalidades,
horarios), considerando sus resultados y posibles alternativas de mejora.

Se debe determinar claramente el niumero maximo de trabajadores por turno
dependiendo de las condiciones del lugar de trabajo tanto para el personal
administrativo, de produccién, operacién y/o de centro de despacho, entre otros.

Se deben cumplir las indicaciones del protocolo # 9 (suministro de alimentos).

Se deben cumplir las indicaciones de los protocolos asociados con los sitios de trabajo,
# 4 (transporte marino e ingreso a embarcaciones), # 5 (manejo de elementos de
trabajo), # 6 (practicas de manejo de los trabajadores), # 7 (operacion de equipos y
magquinarias).

Se deben garantizar en las areas locativas: (1) suficientes puntos para el lavado de
manos con suministro de jabon liquido y toallas, (2) existencia de desinfectantes
cercanos, (3) disponibilidad de agua potable, (4) canecas con tapa para la disposicion
de los elementos de bioseguridad, (5) espacios para que los trabajadores guarden sus
elementos personales, (6) bolsas para guardar la ropa de trabajo para posterior
lavado.

El resultado debe ser areas de trabajo despejadas de elementos ajenos a la labor y
que facilitan las medidas de limpieza y desinfeccion.

Se debe garantizar la correcta circulacion del aire y el mantenimiento de los equipos
y los sistemas de ventilacion requeridos por los factores climaticos.

Para el control de la interaccidén con terceros (como proveedores o clientes) se deben
cumplir las indicaciones de los protocolos asociados, # 2 (transporte terrestre de
trabajadores) y # 3 (transporte de carga y control de vehiculos de servicio).

El ingreso de proveedores esta restringido y segun las condiciones de cada sede, se
han definido los lugares a los cuales puedan acceder (por lo general llegan hasta las
porterias Unicamente), asegurando el distanciamiento social y se limita el nUmero de
personas permitidas, para evitar aglomeraciones.

Una vez terminadas las labores, se deben cumplir las indicaciones del protocolo # 10
(practicas para regresar a casa).
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Manejo de situaciones de riesgo

El protocolo de manejo de las personas con sintomas sospechosos de COVID-19, en
linea con lo establecido por el Ministerio de Salud, se basa en lo establecido en el flujo
de atencién de sintomas (numeral 7.5 del procedimiento vigente):

La linea de atencidn empresarial prioritaria para que los trabajadores o visitantes
informen de inmediato sobre cualquier eventualidad de salud que presente dentro
de la empresa corresponde a los teléfonos de las unidades de salud de cada sede.
Estos teléfonos estdn registrados en todas las extensiones de la empresa.

El flujo de atencién de sintomas respiratorios se encuentra en el numeral 7.5 del
programa vigente para gestién del COVID-19 (cédigo SIG-4413).

Todo caso sospechoso entra al sistema de alerta de sintomas y vigilancia a la salud de
los trabajadores. Esto quiere decir que serd motivo de seguimiento hasta su cierre por
parte de los médicos de las unidades de salud (ver flujo en la siguiente hoja).

Los posibles contactos al interior de la empresa deben ser informados de inmediato
sobre su condicion. Se debe comunicar sobre dichos casos ante las autoridades de
salud competentesy a la EPS correspondiente, que debe establecer los pasos a seguir.

En este caso se debe bloquear de la programacion de turnos de trabajo del afectado
hasta tanto no sea dado de alta por el servicio médico.

Desde la unidad de salud correspondiente se debe hacer seguimiento especifico de
los individuos potencialmente afectados y revisar que se acaten las directrices
establecidas por la Secretaria de Salud y la EPS.

Se deben tomar las acciones para coordinar con las EPS para que realicen apoyo al
seguimiento de los contactos en la deteccion y seguimiento al estado de salud de los
trabajadores, incluyendo estrategias de testeo aleatorio de COVID - 19, si es el caso.

También se debe verificar que el trabajador haya informado a su EPS, y que se haya
iniciado el protocolo estipulado por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

En el caso que el afectado haya sido un trabajador de un contratista, un prestador de
servicios, proveedor o cliente, el procedimiento inicial es el mismo, con énfasis en la
determinacién de las personas de contacto. Se deben tomar medidas para verificar
gue se cierra el ciclo de acciones para la proteccion de los potenciales afectados.

Si el trabajador afectado estd trabajando o de descanso en casa, debe informar de
igual forma a la unidad de salud para que se pueda realizar el aislamiento preventivo
en casa. El trabajador debe informar a la EPS en las lineas de atencidon que esta
disponga para que inicie el protocolo estipulado por el Ministerio de Salud vy
Proteccion Social. Se debe realizar el seguimiento de posibles contactos y determinar
posibles nexos epidemiolégicos, en lo que esté al alcance de la empresa.

Los casos deben ser motivo de investigacion para definir posibles acciones de mejora
frente al desarrollo del programa de gestion de COVID-19.

La empresa promueve la descarga de la aplicacion CoronApp, disponible en Android
y i0S, para reportar su estado de salud y de su grupo familiar.

Se anota que en cumplimiento de sus obligaciones laborales, la empresa asegura que
todos los trabajadores, independientemente de su forma de vinculacion, estén
afiliados al sistema de seguridad social integral, y asi mismo, solicitar el cumplimiento
de este requisito, al personal indirecto que presta los servicios para la compaiiia.
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Manejo de exposicién potencial

Se conoce de un contacto en el hogar o un contacto cercano

(distancia menor de 2 metros) con un caso sospechado o confirmado

de COVID-19 por cualquier mecanismo

, el trabajador debe retirarse del lugar de trabajo donde estén
laborando otros empleados

i

El trabajador se debe permanecer a mas de dos metros otras

Si apli

personas, usando tapabocas, a partir del momento

Se verifica que el contacto sea
cercano y haya motivo de

sospecha o confirmacion

Se notifica de inmediato sobre un caso de exposicién potencial a
CQVID-19 a la gerencia de salud ocupacional para soporte médico

!

El trabajador debe ser enviado de inmediato a su casa con
indicaciones para que reporte el caso a la EPS o Secretaria de Salud

v

Las superficies de su sector de trabajo deben limpiarsey
desinfectarse usando tapabocas, guantes y gafas

1

Se debe recopilar informacidn sobre personas que estuvieron en

contacto con el empleado (menos de dos metros) durante el tiempo

que presentd sintomas y dos dias antes de su aparicién

Se identifican contactos cercanos
del trabajador bajo seguimiento

*Si

Se identifican estos casos como contactos sospechosos y el
empleador los notifica a la Secretaria de Salud

[
v

T 1

Se establ las es de

o requeridas y se hace
seguimiento para asegurar su cumplimiento y cierre

L 2

Para retornar al trabajo se cumplen los requisitos establecidos,
dependiendo si se presentaron o no sintomas

v

Se realiza investigacidn del evento y se refuerzan las medidas

preventivas y de control de COVID-19 (distancia social, medidas de |+

higiene y desinfeccidn, monitoreo de sintomas)
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Reporte de
novedades

Si un trabajador ha ingresado y reporta sintomas respiratorios debe ponerse de
inmediato el tapabocas, notificar a la unidad de salud de DLTD de su sede de trabajo
y a su empleador.

El trabajador, esté laborando de forma presencial o en casa debe reportar el caso a su
EPS y a la Secretaria de Salud correspondiente, la secretaria de salud ha dispuesto un
“asistente virtual sobre COVID-19”, que aparece en el extremo inferior de la pagina
https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Paginas/Covid-19_copia.aspx

En caso de sospecha o contacto estrecho con personas confirmadas con COVID-19, la
empresa debe avisar a la EPS y enviarle el listado de personas que tuvieron contacto
estrecho con el caso en los ultimos 14 dias

El trabajador debe reportar el cambio de su condicién en la aplicacion CoronApp

Teléfonos de
reporte de
sintomas
Linea nacional

192 de
atencién
telefénica para
reporte del
autodiagndstico
de salud y tener
acceso a
informacion
actualizada
sobre la
emergencia
sanitaria

Q) INFORMACION CORONAVIRUS
LINEAS TELEFONICAS - SECRETARIAS DE SALUD

Departamentz:

Mecelin

CRUED Santa Marta
Barrangalla Met;

Secretaria Distrital de Salud de Sogota

125
T A0 &1 B3

Manizales
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ANEXO 2. PROTOCOLO DE AUTORIZACION DE INGRESO A LAS INSTALACIONES

IDENTIFICACION GENERAL DE RIESGO

A

Medio

X

Muy alto: exposicion muy alta a fuentes de COVID-19 (conocidas o
sospechosas) y procedimientos generadores de aerosoles infecciosos —
PERSONAL DE SALUD

Alto: exposicion alta a fuentes de COVID-19 (conocidas o sospechosas) —
PERSONAL DE SALUD

Medio: contacto frecuente o cercano con personas que podrian estar
infectadas pero no son casos conocidos ni sospechosos

Bajo: no requieren contacto ni frecuente ni cercano con personas que
podrian estar infectadas

CONTROLES ESTABLECIDOS PARA COVID-19

Controles de
ingenieria:

Ventilacidn general de las areas (en los posible natural)
Se pueden considerar paneles de plexiglas en los puntos de contacto de las porterias

Controles
administrativos:

Educacion y entrenamiento actualizado a los trabajadores sobre COVID-19

Turnos de trabajo organizados segun los requerimientos de operacion y seguridad,
pero bajo el principio de mantener la menor fuerza de trabajo necesaria

Aplicacidn de criterios de aislamiento preventivo de personas vulnerables

Turnos ajustados que permiten reducir el nimero de empleados en el lugar de trabajo
Recursos para facilitar lavado regular y desinfeccién de manos

Ajuste de medidas de limpieza y desinfecciéon de areas, equipos y elementos de
trabajo

Planes de comunicacidn de emergencias y espacios para resolver inquietudes
Entrenamiento sobre uso de equipos de proteccion y EPP

EPP:

Adicionales a los EPP requeridos segun la labor a desarrollar:

Uso de tapabocas convencionales: considerando que hay presencia de varios
trabajadores en las porterias y en un momento dado puede no ser posible mantener
una distancia minima de dos metros.

PRACTICAS DE TRABAJO SEGURO

Protocolo
aplicable

Idealmente se deberia notificar a las poblaciones aledafias con al menos 48 horas de
antelacién, sobre la realizacién de trabajos, por medios y canales que garanticen la no
exposicion o contacto directo entre poblaciéon y trabajadores.

Los trabajadores programados para ingresar a turno deben diligenciar el formato SIG-
4415 (autoreporte de sintomas), si los resultados son satisfactorios se autoriza el
ingreso a la sede respectiva.

Al llegar a la instalacidn se realizan los controles de acceso por parte del personal de
seguridad. Si hay que hacer filas, se deben mantener distancias de dos metros entre
las personas.

Se debe evitar la entrega de documentos de mano a mano, es mejor dejar el
documento en la ventanilla y que de alli lo tome la otra persona, utilizando guantes.
Se realizan pruebas de temperatura con termémetro infrarrojo que no requiere
contacto personal. Los resultados se reportan a la unidad de salud correspondiente,
para definir la autorizacidn de ingreso o la necesidad de remitir a su lugar de vivienda
para realizar el reporte a la EPS o la Secretaria de Salud correspondiente.

Una vez autorizado el ingreso, se debe divulgar el material de refuerzo de las medidas
de prevencion establecidas para el control de la infeccién por Coronavirus.
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Para entrar, el trabajador realiza las rutinas de limpieza del calzado y lavado de
manos.

Después debe pasar al espacio dispuesto para dejar su ropa de calle y otros elementos

qgue no sean indispensables para el trabajo, retirarse las joyas, relojes y accesorios,
que puedan convertirse en un riesgo de transmision del virus.

Para el caso de
recibo de
proveedores y
clientes

Cada sede de trabajo define, segin sus condiciones, los horarios de recibo de
elementos por parte de los proveedores

Los proveedores deben cumplir con las normas definidos en la fila anterior.

En todo momento se deben cumplir las distancias de seguridad de dos metros con
todas las demds personas.

Los proveedores y visitantes siempre deben llegar con tapabocas y guantes a las
porterias y deben desinfectar sus manos con alcohol glicerinado al descender de su
medio de transporte antes de iniciar el tramite requerido.

Los documentos se deben entregar en bolsas plasticas cerradas, transparentes,
siempre que sea posible, para facilitar su visualizacidn y al mismo tiempo su limpieza.
Si es posible, se debe disponer de un lugar donde el correo o los paquetes se puedan
depositar sin necesidad de contacto, idealmente por 24 horas.

Cada una de las partes (vigilantes y visitantes o proveedores) deben contar con su
propio lapicero, para evitar tener que compartirlo.

Para el caso de
entregas

Se debe solicitar a los proveedores que limiten, si es posible, el nimero de
trabajadores encargados de las entregas, difundiendo los procedimientos aplicables.

Las entregas deberian planearse de manera escalonada para evitar conglomeraciones
de personas ajenas a la empresa al mismo tiempo.

La carga y descarga deberian ser realizadas enteramente por el proveedor o el
destinatario, lo cual debe definirse segln el caso. Se deben mantener las distancias
de seguridad, utilizar permanente tapabocas y guantes y cumplir las normas de lavado
o desinfeccién de las manos.

Aunque los tiempos pueden variar, el coronavirus puede sobrevivir hasta 72 horas en
superficies de plastico y acero inoxidable, menos de 4 horas en el cobre y menos de
24 horas en carton.

Si es posible, se debe realizar |la desinfeccion de los paquetes en los puntos definidos
para tal fin, antes de su entrada en el almacén o en los puntos de uso.

Se debe llevar registro de identificacion de proveedores y visitantes, con los datos de
contacto (correo electrénico y telefdnico) y el diligenciamiento del cuestionario de
sintomas respiratorios.

Precauciones
adicionales

Se debe organizar el proceso para facilitar que los trabajadores el distanciamiento
social.

Todos los trabajadores deben mantener el uso de tapabocas convencionales,
cubriendo nariz y boca durante el proceso de ingreso a las instalaciones, segun lo
establecido legalmente.

Al ingresar o movilizarse en vehiculos de la empresa al interior de las instalaciones y
dado que no se puede mantener el distanciamiento social, debe usarse tapabocas
durante los traslados con otros pasajeros y el conductor.

Si un trabajador ya ha ingresado y reporta sintomas respiratorios debe ponerse de
inmediato el tapabocas convenci