[ANEXO | - Planilla 1: IDENTIFICACION DE FACTORES DE RIESGOS

Galpén
Razon Social: Depdsito C.U.L.T.: 20-963852147-5 CllU: 463199
Direccion del establecimiento: Mar del Plata N°2886 Provincia La Rioja

Area y Sector en estudio:

Galpén

N° de trabajadores: 6 trabajadores

Puesto de trabajo: Deposito

Procedimiento de trabajo escrito: NO

Capacitacién: SI

Nombre del trabajador/es:

Rementeria, Hugo

Manifestacion temprana: NO

Ubicacién del sintoma: ~ --—--—--

PASO 1: Identificar para el puesto de trabajo, las tareas y los factores de riesgo que se presentan de forma habitual en cada

una de ellas.
Tareas habituales del Puesto de Trabajo Tiempo Nivel de Riesgo
Factor de riesgo 1- separar pedidos 2- carga del camion total e [tarea |tarea [tarea
de la jornada exposicion |1 2 3
habitual de al Factor de
trabajo Riesgo
A Levantamiento y X X 60% 7 4
descenso
Empuje /
B
arrastre
C |Transporte X X 15% NO 6
D |Bipedestacion
E Movw_mentos X 50% 6
repetitivos
F |Postura forzada X X 50% 8 8
G |Vibraciones
H |Confort térmico
| Estrés de X X 50% 10 6
contacto

Si alguno de los factores de riesgo se encuentra presente, continuar con la Evaluacion Inicial de Factores de Riesgo que se

identificaron, completando la Plani

lla 2.

Firma del Empleador

Responsable del
Servicio de Higiene y

Firma del Firma del Responsable

del Servicio de

Seguridad Medicina del Trabajo

Fecha:

HojaN 1del

06/12/18




ANEXO | - Planilla 2: EVALUACION INICIAL DE FACTORES DE RIESGOS

Area y Sector en estuc Galpén

Puesto de trabajo: Depdsito Tarea N°:

2.A: LEVANTAMIENTO Y/O DESCENSO MANUAL DE CARGA SIN TRANSPORTE |

PASO1.: Identificar si la tarea del puesto de trabajo implica:

Ne DESCRIPCION SI NO

1 Levantar y/o bajar manualmente cargas de peso superior a 2 Kg. y hasta 25 Kg. X

Realizar diariamente y en forma ciclica operaciones de levantamiento / descenso
2 con una frecuencia = 1 por hora o < 360 por hora (si se realiza de forma esporadica, X
consignar NO)

3 Levantar y/o bajar manualmente cargas de peso superior a 25 Kg X

Si todas las respuestas son NO, se considera que el riesgo es tolerable.
Si alguna de las respuestas 1 a 3 es Sl, continuar con el paso 2.

Si la respuesta 3 es Sl se considera que el riesgo de la tarea es No tolerable, debiendo solicitarse mejoras en tiempo
prudencial.

PASO 2: Determinacién del Nivel de Riesgo

N° DESCRIPCION SI NO

1 El trabajador levanta, sostiene y deposita la carga sobrepasando con sus manos 30 X
cm. sobre la altura del hombro
El trabajador levanta, sostiene y deposita la carga sobrepasando con sus manos una

2 ! . . : ; X
distancia horizontal mayor de 80 cm. desde el punto medio entre los tobillos.
Entre la toma y el depésito de la carga, el trabajador gira o inclina la cintura mas de

3 o . i X
30° a uno u otro lado (0 a ambos) considerados desde el plano sagital.

4 Las cargas poseen formas irregulares, son dificiles de asir, se deforman o hay X
movimiento en su interior .

5 El trabajador levanta, sostiene y deposita la carga con un solo brazo X

6 El trabajador presenta alguna manifestacion temprana de las enfermedades X
mencionadas en el Articulo 1° de la presente Resolucion.

Si todas las respuestas son NO se presume que el riesgo es tolerable .
Si alguna respuesta es Sl, el empleador no puede presumir que el riesgo sea tolerable. Por lo tanto, se debe realizar
con una Evaluacién de Riesgos.

Firma del Empleador Firma del Responsable del Firma del Responsable del
Servicio de Higiene y Servicio de Medicina del
Seguridad Trabajo
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