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	FECHA
	

	HORA
	

	UNIDAD DE GESTIÓN A LA QUE PERTENECE:
	

	LUGAR EN EL QUE SE DESARROLLARÁ LA ACTIVIDAD:
	

	ACTIVIDAD OBSERVADA:
	

	CARGO O ROL:
	

	OBSERVADOR :
	


	DESCRIPCIÓN Y PROCEDIMIENTO  DE LA ACTIVIDAD

	



	COMPORTAMIENTOS OBSERVADOS

	(Marcar con una X SI,NO Y N/A Aplica)

	Diligencie la casilla según corresponda
	SI
	NO
	N/A

	Uso adecuado de EPP
	
	
	

	¿ Cumplimiento de procedimientos
	
	
	

	Orden y aseo
	
	
	

	Posturas y movimientos seguros
	
	
	

	Uso correcto de herramientas
	
	
	

	Atención a señalización
	
	
	

	Reporte de condiciones inseguras
	
	
	

	Otro:
	
	
	



	DESCRIPCIÓN DE LA OBSERVACIÓN 

	

	

	

	

	

	

	

	RETROALIMENTACIÓN Y ACUERDOS DE MEJORA

	

	

	

	

	

	

	SEGUIMIENTO

	¿Requiere seguimiento?:


	SI
	NO
	N/a

	Acción propuesta:





	FIRMAS

	NOMBRE DEL TRABAJADOR O CONTRATISTA
	CARGO
	CEDULA
	FIRMA
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