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DATOS GENERALES

	FECHA INSPECCION
	AREA INSPECCION

	
	

	RESPONSABLE AREA A INSPECCIONAR
	INSPECTOR (ES) QUE REALIZA LA INSPECCIÓN

	
	



	LISTA DE VERIFICACIÓN

	CONDICIONES LOCATIVAS 
Verifique estado de Paredes, techos, puertas, ventanas, iluminación, ventilación / Escaleras: pasamanos, cintas antideslizantes, estado general / Estructura / Salidas.

	

	

	

	

	CONTROL DE RIESGOS
Verifique estado herramientas manuales, estado maquinaria y equipo, mantenimientos preventivos realizados y próximos, trabajo en alturas, maquinas defectuosas, caída de objetos, proyección de partículas.

	

	

	

	

	

	SANEAMIENTO BASICO
Agua potable / servicios sanitarios / fumigaciones / manejo de basuras: clasificación en la fuente, almacenamiento temporal, aprovechamiento de residuos reciclables / Ahorro de agua y energía.

	

	

	

	

	

	PLAN DE EMERGENCIAS: BRIGADA DE EMERGENCIAS
Conformada y organizada / publicada / socializada / simulacros / BOTIQUINES, INMOVILIZADORES Y CAMILLAS Elementos Adecuados, Estado, fechas de vencimiento, Control y Registro de consumos / EQUIPO CONTRA INCENDIO: Señalización, Demarcación, Carga, Válvula, Manguera, Estado de la Pintura, Pasador, etiqueta y ubicación.

	

	

	

	ALMACENAMIENTO
Demarcación, orden y aseo, señalización, compatibilidades de productos químicos almacenados, iluminación, ventilación, áreas de transito peatonal despejadas, anclado de estantería.

	

	



	
INSUMOS DE ALTO CONSUMO
Compatibilidades de almacenamiento, señalización, iluminación, orden y aseo, fechas de vencimiento, stock.

	

	

	

	
ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL
Verificar conocimiento procedimiento solicitud y cambio / uso y mantenimiento / estado.

	

	

	

	VEHÍCULOS
Reporte de anomalías / solicitudes / Ejecución de Mantenimientos preventivos y correctivos

	

	

	

	

	REPORTE DE ACTOS Y CONDICIONES INSEGURAS

	

	

	

	



MEDIDAS CORRECTIVAS

	CONDICION A CORREGIR
	MEDIDA CORRECTIVA
	RESPONSABLE EJECUCIÓN
	FECHA EJECUCION

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




	[bookmark: _Hlk98424855]ANEXO FOTOGRAFICO: SI         NO   
	FECHA PROXIMA INSPECCIÓN ESTA AREA

	
	



	REALIZADO POR:
	

	NOMBRE: 
	

	CARGO: 
	







Nota: Si usted imprime este documento se considera “Copia No Controlada” por lo tanto debe consultar la versión vigente en el sitio oficial de los documentos
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