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REGCIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se engueniran en buenzs candicionas y mi responsatiiidad [
como trabajador es mantenerio y cuidarlo para que cumpla su funcicn de proteccion, Por tante, me cemprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en &l reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ las narmas de segurdad. Soy consciente del
hecha que utilizar este slemento de proteccidn personal protege mi salud v estoy enterado que.el no acatar las normas ¥ ef ne usarlo podra acarrsame
sanciones disciplinarias. R
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RECIEl A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCIGON INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo v cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulade en el regiamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal profege mi salud y estoy enterado que el no acatar [as normas ¥ el no usaro podréd acarrearme
sanciones disciplinarias.
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REGIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabafador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccidn. Por tanto, me compromete a usarly para desempefiar lzs
actividades al servicio, de acuerdo con Io estipuiado en el reglamento de higiene v seguridad industrial ¥ 1as romas de seguridad. Soy consciente de!

heche que tilizar este elemente de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que —el no acatar las normas y el no usarlo podra acamearme
sanciones disciplinarias. . R -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilided
come trabajador es mantenerio y cuidarlo para que cumpla su funcidn de protescicn. Por fanto, me comprometo a usarlo para desempenar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene v seguridad industrial y las nommas de seguridad, Soy conscienie del
hecho gue utliizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que-el no acatar las normas v el no usarlo podra acarrearme
sancienes disciplinarias. -
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RECIE] A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos slemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerls y cuidario para que cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acusrdo con lo estiputado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este clemento de proteccion perscnal protege mi salud ¥ estoy enterado que-el no acatar las normas y el no usarle podra acarrearme
sanciones disciplinarias, e
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones v mi responsabilidad
como trabajador es mantenerio y culdarle para que cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me compromete & usaro para desempefar las
actividades &l servicio, de acuerdo con lo estipuledo en el reglamente de higiene y seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado gque-el no acatar las normas y el no usaro podra acarrearme

sanciones disciplinarias. i -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos efemento se encuentran en buenas condiciones y mi respensabilidad
como trabajador es mantenerie v cuidarlo para gue cumpla su funcidn de proteccion. Por tanto, me cormprometo a usaro para desempenar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad, Soy sonsciente del
heche que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterade que-el no acatar las normas ¥ el no Usarle podra acarrearme

sanefones disciplinarias, . -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCICN INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerle ¥ cuidario para que cumpla su funcidn de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en ¢l reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
heche gue utllizar este elemento de proteccién persanal protege mi salud v estoy enterado queet no acatar las normas y el no usarlo podra acarrezrme
sanciones disciplinarias. . R -
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RECIEl A CONFORMIDAD ELEMENTOE DE PROTECCION INDIVIDUAL, Cichos elemento se encuantran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como frabajader es mantenero v cuidarlo para que cumpla su funcion de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamenic de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hache que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que &l no acatar las normas y el no usarie podra acarrearme

sancionas disciplinarias. . -

% s n:% < 0 g g -
[ o] = .
| g|350|28 uE|52|.|e8 2l gl
E| B gxze|Zg| wg| a5|9|cel E 1Bl 2] &
No FECHA HORA | 5| 2| x| 25| <5 sla| L& E Ty 2 E FIRMA
o el ogl o3l = 4 < =1
Sl'E| g2x12% 58| 85| 7|%5| < |38 8] "
£1 4| g |28 e | 22 ol & *
il - . |
L ey ", i LY
L ] B 3 AT i
el [t 14 A AN R
2 fgn | 3460 k 4 i
s Puleaid [ (844 A
s Nicpladlon®l |4
s el ey (A 2y
e {1 T
7 et 184S 4\ ’\ ;
B 96 XA BASS] |1 Al
e e o 7
S ey \ - |
10 i 13 I /‘r !

-
=

; E?Ii; N

A S S\
12 —"F\‘\ _ /E“%‘N:K ;_\:;:\ \:'I\Lgf\_ ,IX\
12 . & o ke

sy
i

e

-

" b

S

N O

LA

|
H (AT
-




PAGINA2 de 22

DOCUMENTO DE
IDENTIDAD

l consecuTivo | 2

actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥

sanciones disciplinarias. ) o -

hecho que utiizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterado que 2l no acata

RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTGOS DE PROTECCION INDIVIBUAL, Dichos elemento se encuentran 2n buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenero y cuidarle para que cumpla su funcion de proteccion. Por tanto, me comprameto a usarlo para desempefiar las

las normas de seguridad. Soy congciente del
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad

como trabajader es mantener
actividades al servicio, de acue
hecho que utilizar este elemente de proteccitn persona

sanciones disciplinarnias.

o v cuidarlo para qus cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarie para desempefiar las
rdo con o estipulado en el regiamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
| protege mi salud y estoy enterado que -el no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
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sanciones disciplinarias.

RECIB] A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCICN INDIVIDUAL, Dichas elemento se encuentran en buenas condicionas ¥ mi responsabilidad
como trabajador es manteneris y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion. For tanto, me compromete a usarlo para desempefar las
actividades al servicls, de acuardo con lo estipuiado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente dei
hecho que Utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estay enterado que el no acatar las nommas ¥ el no usarlo podra acarearme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTEGCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerdo y culdarlo para que curmpla su funcién de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades af servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamenie de higiene ¥ seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utllizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterado gue 2l no acatar lag normas v el no usartle podra acarrearme
sanciones disciplinarias. . R
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenectlo y cuidardo para que cumpla su funcién de proteccibr. Par tanto, me compromelo a usarlo para desempeiiar las

actividades al servicio, de acuerde con Io estipulado en el reglamento de higiene v seguridad industrial ¥ las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho que tilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar las normas y el nao usarly pedra acarrearme
sanciones disciplinarias, N
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RECIB] A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemenio se encusntran en buenas condiciones y mi respensabilidad
como trabajador es mantenero y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo 2 usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo esfipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este slemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que @l no acatar las nommas ¥ €l no usarle podré acarrearme
sanciones disciplinarias. . T
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE FROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condicionas y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerle y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccidn, Por tante, me comprometo a usarle para desempenar lag
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente del

heche que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las nomas y el ne usarle pedréd acamearme
sanciones disciplinarias. , = -
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sanciongs disciplinarias.

RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemente se encuentran en buenas condiciones y mi respansabilidad
come trabajador es mantenerlo y cuidaric para que cumpla su funcion de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarlc para desermnpefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y [@s normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccién personal prote

ge mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el no usarlo podr& acarrearme
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sanciones disciplinarias.

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud

RECIBI A CONFORMICAD ELEMENTOS DE PROTEGCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajader es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcidn de proteccién, Por tantc, me comprometo a usarle para desempefiar las
actividades al senvicio, de acuerdo con lo estipulado en ¢l regiamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy censciente del
y estoy enterado que-e! nc acatar las normas y el no usarlo podrd acarrearme

No FECHA HORA

GORROQUIRURGICO
RESPIRADCR N 95
RESPIRADOR
MEDIACARA GON
FILTRO
WMASCARILLA
QUIRURGICA

GAFAS DE
SEGURIDAD
MONOGAFAS

ENCAUCHADAS

VISOR

VESTIDO

QUIRURGICO
BATA ANTIFLUIDO

GUANTES

POLAINAS . |-
OTRO

FIRMA

§

/

Wt o

-

TR PR

=1 e e
RSB R

Wi~ ] | ] R

o
<.
SIS

-
=

ik
-

&

P2
Y
S

-
[ ]

-
(2]

i

A
S

—
r~

ARG

AN

-
" an

' s ety |
G- 3 £

-
Tk R e P PR

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

7

28

28

30

Y|




Ty {a'"'\‘;‘,;:}iék‘[?'"-
5 TA

A
| o A = !
i el

| CODIGO: A-GTH-FT-005

- VERSION:01

i FECHA:09/09/2020

B! PAGINA2 de 22

YO A Caﬁ{é‘

DOCUMENTO DE

IDENTIDAD 46 23/ 138

CONSECUTIVO

i

RECIB| A CONFORMIDAD ELEMENTOS{DE PROTECCIC
como trabajador es mantenero y cuidarlo para que cur
actividades al senvicio, de acuerde con lo estipulado e
hecho que wilizar este elemento de proteccién persona
sanciones disciplinarias.

n el reglamento de higiene
| protege mi salud v estoy enterado que 2l no acatar las normas y

N INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buen

p
y seguridad industrial y las normas de

S

as condiciones y mi responsabilidad
la su funcion de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar
seguridad. Soy consciente del
el no usarle podré acarrearme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTCS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos glemento se encuentran en buenas condiciones y i responsabilidad
como irabajador es mantenerlo ¥ cuidarlo para que cumpla su funcién de proteceién. Por tanto, me comprometo a usario para desempediar las
actividades al servicio, de acuerdo gon ko estipulade en ef reglamento de higiene y seguridad ndustrial y fas normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteceién personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearms
sanciones disciplinarias. -0
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RECIBi A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elsmanto se encuentran en buenas condicienes y mi responsabilidad
comp trabafador es manteneric y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccion. Por fanle, me comprometo a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acguerdo ¢on lo estipuiade en el reglamento de higiene y seguridad industrial v 'as nomas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal pratege mi salud y estoy enterade que-el no acatar las noymas y el no usarle podrd acarreame
sanciones disciplinarias. i e
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RECIB1 A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion. Por tanto, me compromete a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ las nomas de seguridad. Scy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteceion personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las nomas y el no usarle podra acameame

sanciones disciplinarias.
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sancignes disciplinarias.

REGIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemenic se encuentran en buenas condicionas y mi responsabilidad
como trabajador ¢ mantenerlo y cuidarlo para gue cumpla su funcion de proteccion. Por tanto, me compromeic a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulade en el reglamente de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy sonsciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que

€l no acatar las nomas y el no usarlo podra acarreamms
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RECIB] A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
coma trabajador @s mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcion de proteccion. Por tanto, me comprameto a usarlo para desempeiiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y [as nomnas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado gue-el no acatar las nomnas y el no usarlo podra acamsarme
sanciones disciplinarias. . o -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elementa se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcién de prateccidn, Por tanto, me comprometo a usarle para desempenfar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en &l reglamanto de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho que uiiizar este elemento de proteceidn personal protege mi salud y estoy enterado que- el no acatar {as nomMmas y el no usarlo podra acarrearme
sancionas disciplinarias. . L -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTQS DE PROTEGCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condicicnes y mi responsabilidad
como trabafador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me compromete a usaric para desempefiar las
actividades ai servicio, da acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industial y |as normas de seguridad. Soy consciente del
heche que utifizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar fas normas y el no usarlo podrd acarrearme
sancionges disciplinarias. . T
I o g )
a = e ﬁ b o ¥ oo Q = - -
o o0 O w < g = © -
2| 8| 382|2¢| 55| 52| <(88  [E| 3| 5|0
No FECHA HORA | S| 9| zaF |2 2B | 95| S| E | 2| 5| a| & FIRMA
=) < =33 = =1 o e = = = 3 B -
Sle| $2E|2E <o | zx|5|uwg] = |3/ 3| & °
Sl 8| 88 |23 °a| g2 3l £1° "
[=] T = w o
& ] e
R
. - \g
1 hifalet [3-03] o A W Alba 2
2 lizf3z1 [36D oL o
3 [islaie, [qe00 % &,
4 ligfalzeliztoo]  [= X,
5 | i® {3 ze| tgaem X e
6 |20-3|o A P
7 |zz-H{2i > .
8 p3f3lu “ £
9 FL‘)’ / EX7; F -
10 |2 1A i 4
N Pef g |5ns pN| el
2 [ oo (e | ] s >
N E ; Tk
Bzizieg | FH0 Py o
18 |2iq iz |20 e PP L
5144 | ree] | TN
. y N =
15'|¢ )8l [ 300 v 13
17 @470 | W00k
18
19
20
21
22
23
24
25
25
7
P
29
20
A




T | CODIGO: A-GTH-FT-005

VERSIGN:m

FECHA.:09/09/2020

R PAGINAZ de 22

I . ..
o [Bonills Bhojuer Anelo 1 iams® ™ 105959 16457 cowssaumve | 1)

RECIEI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es manteneric y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion. Por tanto, me comprometo 2 usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el regtamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
heche que ufitizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterade que: el ne acatar las normas y el no usarlo podré acarrearme
sanciones disciplinarias. ) e -
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RECIBi A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
coma trabajador es mantenerio v cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me compromsto a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiens y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

heche que utilizar este elemento de protection personal protege mi salud y estoy enterade que-el no acatar las nomas ¥ €l no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. . e -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidaric para que cumpla su funcién de proteccion. Por tante, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicia, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consclente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterade que-el no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. i -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elementa se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me compromete a usaro para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo ¢on lo estipulado an &l reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Scy consciente del
hechio que ulilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterade que el ng acatar las normas v el no usarlo podra acarrearme
sanciones discipiinarias,
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECGION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcion de proteccion. Por tanto, me comprometo a usado para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con [0 estipulado en 2l reglamento de higiene y seguridad indusfrial y [as nomas de seguridad. Soy consciente del
heche que ulilizar este elemento de proteccidén personal protege mi salud v estoy enterade que eI no acatar [as normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECGION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador @s mantenerlo ¥ cuidarle para gue cumpla su funcion de proteccidon. Por tanto, me comprometo a usarle para desempeifiar las
actividades al servicio, de acuerdo con o estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industdal ¥ 1as normas de seguridad. Soy consciente det
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que e! no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTGOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encusntran en buenas condiciones y mi responsabilidad
come trabajador es mantenero y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanfo, me comprometo a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en ¢! reglamento de higiene y seguridad industriai ¥ las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho gque utilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterado que et ne acatar las normas y el no usarlo podré acarrearme
sanciones disciplinarias. -
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RECIBi A CONFORM!DAD ELEMENTQS DE PROTECGION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es martenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usario para desempefar las
actividades al servicio, de acuerde con lo esfipulado en reglamento de higiene y seguridad industriai ¥ las normas de seguridad. Soy consciente del
heche gue utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que- e! no acatar las normas y €l no usarlo podréd acarrearme
sanciones disciplinarias., ) . -
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RECIDB| A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemenio se encuentran en buenas condiciongs y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidario para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me compromete & usarlo para desempefiar las
actividades a! servicia, de acuerdo con lo estipulade en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ las normas de seguridad. Soy conscienie del
heche que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. . A
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RECIB! A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerio y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Por tants, me compromete a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamente de higiene v seguridad industrial ¥ las nommas de seguridad. Soy consgiente del
hechao que utilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterads que el no acatar las nomas y el no usarle podré acareamme
sanciones disciplinarias. . .
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RECIBI A CONFORMIDAD ELENMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como frabajadér es mantenedo y cuidaro para que cumpla su funcién de proteccién, Por tanto, me comprometo a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglarmento de higiene y seguridad industial y 1as normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utifizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estey enterado que el ne acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. . - -
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RECIBT A CONFORMIDAD ELEMENTOS BE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabllidad
como trabajador es rmantenerlo y cuidario para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usarlo para desernpefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con fo estipulado en el reglamente de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que €l no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. . R
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento $6 encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerls y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion, Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento te higiene y seguridad industrial v las nommas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el ne usarle podra acarmearme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTEGCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarie para que cumpla su funcién de proteccién. Por tante, me comprometo a usarlo para desempenar las
actividades al servicio, de acverde ¢on lo estipulado en el reglamento de higiene v seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elernento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que e[ no acatar las normas y el no usarlo podré acarearme

sanciones disciplinarias.
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RECIE] A QONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mj onsabilidag:{’
como trabajader es mantenerlo y cuidaro para que cumpla su funcién de proteccian. Por tanto, me compromste a usaro pars de &)
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulade en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ las normas de seguridad. Soy 2L 1
heche gue utilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterado que- el ne acatar las normas y el no usarlo podra acarrea:me
sanciones disciplinarias. R -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS-BE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerle y cuidarlo para que cumpla su funcién de protecdidn. Por tanto, me compromets a usarle para desempefiar las

aofividades al servicio, de acuerdo con lo estipuiado en el reglamente de higiene y sequridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy entsrado que-gi no acatar las normas y el no usarlo podré acarearme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos slemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las

actividades a! servicio, de acuerdo con Io estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de profecciin personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el no usaro pedra acarearme
sanciones disciplinarias. ) e -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECGION INDIVIDUAL, Dichos elementa se @ncuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenero y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me compromete 2 usarly para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en ef regiamento de higiene y seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que Ltilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y sstoy enterade que 21 no acatar las nomas y el no usarlo podvéd acarrearme

sancicnes disciplinarias. . R
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RECIB| A CONFORMIDAD ELEMENT(S DE PROTECCION INDIVIDUAL, Diches elemento se encuantran en buenas condiciones v mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Por tante, me compromete @ usarlo para desempefiar las
actividades al serviclo, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy censclente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy entsrado que-¢l no acatar [as normas y ¢l no usarlo pedré acarrearme
sanciones disciplinarias, ] P
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condicionss y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Per tanto, me comprometa a usarlo para desermnpefiar las
actividades al servicio, de acuerde con lo estipufado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nommas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy entsrado que ¢l no acatar las narmas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias, ) R
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento £& encuentran en buenas condiciones ¥ mi respensabilidad
como trabafador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccidn, Por tanto, me comprometo a usarle para desempediar las
actividades al servicio, de acuerdo con jo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad indusfrial v las nomas de seguridad. Soy consciente de!
hecho que utilizar este elermnento de protaccion personal protege mi salud y estoy enterado que el no agatar las normas y el no usarle pedré acamearme
sancionas disciplinarias. . e -
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RECIE] A CONFORMIDAD ELEMENT®S DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemanto se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcion de proteccién. Por tanfo, me comprometo a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerda con lo estipulada en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utifzar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterade que -l no acatar las normas y el no usarlo podrd acarrearme
sanciones disciplinarias. . EEA
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elementa s& encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador 85 mantenero y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerde con lo estipulade en el reglamanto de higlene y seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que ei no acatar las normas y ¢l no usarle podra acarrearms
sanciones disciplinarias. R -
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RECIBI’A CONFORMIDALY ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi respongabilidad
como trabajador ¢s mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tanto, me comprometa a usarlo para desempeiar las
aclividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consoiente del

hecho que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar las normas y el no usarle podra acarreamme

sanciones disciplinanias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elamente se encuentran &n buenas condiciones y mi respansabilidacd
como trabajador es mantenerio y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccion. Per lanie, me camprometo a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consclente deal

hecho que utilizar este elemenio de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado qua el no acatar las normas y el no usarlo podré acareame
sancicnes dlSCIp[II‘IEFIﬂS
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RECIBJ}A COHFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
coma trabajador es mantsnerle y cuidarlo para que cumpla su fungién de proteccién, Por tanto, me compromete & usarle para desempenar las
actividades al servicic, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho gue utilizar este elemente de proteccién personal protege mi salud y estoy enterade que €l no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. i L -
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RECIE] A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDWIDUAL, Dichos elemento se encusntran en buenas condiciones y mi respensabilidad
como trabajador es mantenerio y cuidariy para que cumpla su funcién de proteccion. Por tante, me compromete a usarlo para desempefiar las
actividades al servicic, de acuerdo oon lo estipulado en el reglamento de higiene vy seguridad industrial ¥ lag normas de seguridad. Soy consciente del
heche que utilizar este elemento de proteccian persnna! protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las nomas y el no usarlo podré acarrearme
sanciones disciplinarias. .
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RECIBI A CONFORMICAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas candiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion. Por tante, me comprometo a usarle para desempefar las
actividades al servicio, de acuerde con lo estipulado en el reglamento de higiene vy seguridad industriai ¥ las normas de seguridad. Sov consciente del
hecho que utilizar esie elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las nermas y €l no usaile podrd acarrearme
sanciores disciplinarias, . oy
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEM;’NTOS PE PROTECCIGN INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y miesponsabjidad
como trabajador es mantenerle y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tanto, me compromete a usarle para de ar las

actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Scy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion persenal protege mi salud y estoy enterado que el ne acatar las normas y el no usarlo pedra acarreamme

sanciones disciplinarias. - -
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hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que

RECIBl A CONFORMIDAD ELEMENTOS ¢E PROTECCION INDIVIDUAL, Bichos elements se encuentran en buenas condiciones y mi responsabllidad
como frabajador es mantenerlo y cufdarlo para que cumpla su funcién de proteccion. Por tante, me comprometo @ usarle para desempeiiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de saguridad. Soy consciente del

€l no acatar las normas ¥ el no usarle podra acamearme
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REGIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es manteners y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tanto, me comprometo & usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con 1o estipulado en et reglamenta de higiene y seguridad indusirial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el ne usarlo podra acarrearme

sanciones disciplinaras.
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RECISi A CONFORMIDAD EVEMENTOS DE PROTEECION INDIVIDUAL, Diches elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidac
comoe trabajador es mantenerle y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccién. Por fante, me comprometo a usarlo para desempefar las
acfividades al servicio, de acuerdo con To estipulado en & reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este ¢lemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que eI ne acatar las normas vy el no usarlg podrad acarrearme
sanciones disciplinarias. ) .

% 2 £3 <3t uo| 22| |.3 N

wo| recnn |woma | E| 8| 352 |22 22| 5E (528 E |5 2|82 -
AR IR BRI
E @ 3 %G « =z ol g
3| E| * é

O RYoy 2 9h V| A

28 ed2i [l | | Al A

3 oot ["Y R 2T A

‘12203 w| on AL A

s Bavdgapl "X /7~

S 126024 o AN s

7 ../_?W--ﬂw {*th:' j}\ }"\

8 NG NEANS

il i““v‘}ﬁ'.‘du B ]

U EE SN BT -

12 |2 5y 31 e X

1B 052 A P

14

15

16~

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27 -

.28

29

30

3
-




% 44! CODIGO: A-GTH-FT-005

“*%gﬁ VERSION;01

i
e FECHA:09/09/2020

: 5‘{{ PAGINAZ de 22

. ] . DOCUMENTO DE [ <) /. - =
o (coneZ A Vare En YIS - | iENTIDAD FA4 334 54| consecuvo | 52~
RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTQS DE PROFECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento s encugntran en buenas condicionss y mi responsabilidad
como irabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteecidn. Por tanto, me comprometo a usarle para desempefiar las
actividades al senvicio, de acuerdo con [0 estipulade en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de sequridad. Soy consciente del
heche que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que ¢l no acatar las nommas y €l no usarlo podréd acamearme
sanclones disciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELENMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como irabajader es mantenerio y cuidarlo para que cumpla su fun¢ién de proteccion. Por tanfo, me compromete a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglarmento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy conseiente del

hecho que utitizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterade que el ne acatar las normas y el no usarlo podra acarrearms
sanciones disciplinarias.
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RECIBI A GONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECGCION INDIVIDUAL, Dichos elemento $e encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerle y cuidarlo para que cumpla su funcién de profeccién. Por tanto, me compromete = usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ 1as nommas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteceién personal protege mi satud y estoy enterade que-el no acatar las notmas y ¢l no usarle podra acarreame
sanciones disciplinarias. I
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuiderlo para que cumpla su funcion de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades &l servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higisne y seguridad industrial y las normas de seguridad. Scy consciente del

hecha que utilizar este elementa de proteccion personal protege mi saiud y estoy enterado que-el no acatar kas normas y el no usarlo pedrad acamearme
sanciones disciplinarias. . -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEI'.‘[EN}!’ 0S DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en huanas condicionas y mi responsabilidad
come trabajader es mantenere y cuidare pare que cumpla su funcion de proteccidn. Per tanto, me compromelo a usarlo para desempefiar las
actividades al senvicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiens v seguridad industrial v 1as normas de sequridad. Soy consciante del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que eI no acatar las normas y el no usarle podra acarrsarme
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RECIBI A C_ONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi rasponsabilidad
como trabajador e_slmantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanlo, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipufado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

hecha que utilizer este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que-ef no acatar las normas y el no usario podra acarearme
sanciones disciplinarias. _ I
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RECIBi A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condicianas y mi responsabilidad
como tabajador es mantenerio y Guidarlo para que cumpla su funcidn de proteccién, Por tanfo, me comprometo a usarle para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente del
heche que wtilizar este elemento de proteccion personzl protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las nomas y el no usarle podré acameame
sanciones disciplinarias. . e -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS OE PROTEGGION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi ragponsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempeiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de protection personal protege mi salud y estay enterado que-el na acatar las normas y el no usasle podra acarrearme
sanciones disciplinarlas. A
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RECIBf A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIRUAL, Dichas elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenero y cuidarle parz que cumpla su funcidn de proleccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
aclividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en & reglarnento de higiene y seguridad industrial vy las nommas de seguridad. Soy consciente del
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hecho que utilizar este elemento de proteceién personal protege mi salud
sanciangs disciplinarias.

RECIBI A C_ONFORM]DAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador e_s_mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usardo para desempeniar las
actividades al servicic, de acuerdo con [o estipulado en el reglamento de higiene v seguridad industrial ¥ las normas de sequridad. Soy consciente del

y estoy enterado que-¢l no acatar las nomas y el no usarlo podra acamsarme
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RECIEI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento $e encuentran en buenas condicianes ¥ mi responsabilidad
como trabajadotr es rmantenerlo ¥ cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Par tante, me comprometo a usarlo para desempefiar las
aclividades al servicio, de acuerds ¢on 1o estipulado en el reglamento de higiene v seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemanto de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que -2l ne acatar las nermas ¥ el no usarlo pedra acarrearme
sanciones disciplinarias, _ e
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sanciones disciplinarias.

RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS BE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas cendiciones y mi responsabiidad
come trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con |o estipuiado 2n e reglamenio de higiene y seguridad industrial y las normas de segurdad. Soy consciente del
hecho que utlizar este elemento de profeccién personal protege mi salud y estoy enterado qus’ a! no acatar las normas y el no usarlo podra acarrzarme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Por fanto, me comprometo & usarlo para desempefar las
actividades al senvicio, de acuerdo con 1o estipulado en el reglamento de higiene y sequridad industrial y lag normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccién persenal profege mi salud y estoy enterade que el no acatar las nomas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. . L -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTCS DE PROTEGCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
¢como trabajador es mantenerio y cuidarle parz que cumpla su funcidn de proteccidn. Por tanto, me comprometo & usarlp para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterade que- el no scatar las nommas y el no usaro podra acarrearme
sanciones disciplinarias. . - -
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RECIBI A CONFORMIDAD/ELEMENTOSIDE PROTEGCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad

trabajador es mantenerlo y euidarlo para que cumpla su funcién de proteccion, Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las

actividades ai servicio, de acuerdo con lo esfipulado en ¢l reglamento de higlene y seguridad industrial y las normnas de seguridad. Soy conscients de!
hecho que utilizar este elemento de proteccién parsonal protege mi salud y estoy enterado que.gl no acatar las normas y ¢! ne usarlo podra acarrsarme
sanciones disciplinarias. . e -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTO$ DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemanto se encuentran en buenas condicionas y mi responsabllrdad
como trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcidén de proteccidn. Por tante, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con io estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy conscienta del
heche que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y esioy enterado que el no acatar las nommas y &l ne usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinanias.

8lul|l = o
2285, |38 w2| 28] |o8 3|2l 2] -
No | FECHA | HORA % g g5F E% Enng §§ ;_B; E% % Z| 3 % E FIRMA
g| | = u 3
1 ol |i9m £ ~
2 {o oo 0| 2x s 3
22
4 oz | Uy v X
s Ny Wom | Ik 1S
6 35:)'-@3"1’@3/’\\' « N
T-03xU@w| Il ix k‘“@e«ow
2 05U Opni < X K G 1S
» hoo32([2h X > Nioamora
10 )®-058[{| (X K N oMo (7
N R5-¢3 42 Lre A~ X 'M\OWQ 0
2 s GEH G nG i v oy QG
s W | R K X 100 (S
43 Gy Wg oY o o A e 0nei? )
15 oo 2 [N LA R N UEm Dy S
16 I 4 ns BP0 A X \i:i‘m cal ?
17 p3-g4 -2t | X LR Xlemara
18 pY-o4-Y wo x| XSomarg
1 b1 s G <[ T AT domat I
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
N




AFQ
i T’"';bﬂ PM%‘-& Jure

§ CODIGO: A-GTH-FT-005

_g; VERSION:01

%) FECHA;09/09/2020

| PAGINAZ de 22

YO

I
Cj“bgt&:f o

")UCM}\

DOCUMENTO DE
IDENTIDAD

2 259 554 consecunvo | & -

RECIEI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE 8ROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabiiidad
como {rabajador es mantenerio y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion. Por tants, me compramets a usarlo para desempefar las
actividades &l servicio, de acuerdo con o estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que eI no acatar las normas y el no usaric podrad acarrearme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajader es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con fo estipulade en el reglamento de higiene y sequridad Industrial ¥ las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccién personal protegs mi salud y estoy enterado que- el no acatar las normas y el mo usarlo podra acarrearme
sancicnes disciplinarias. . . -
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RECIElI A CONFORMIDAD E{EMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajader es mantenerle y cuidaric para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo a usaro para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulade en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente de!

hecho gue utilizar este elemente de proteccidn perseonal protege mi salud y estoy enterado que
sanciones disciplinarias.

€l no acatar las normas y el no usarlo podré acarrearme
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RECIBl A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenere y cuidaro para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tante, me comprometo a usaric para desempenar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protage mi salud y estoy enterado gue -l no acatar las normas y el no usarlo podré acarreanme

sanciones disciplinarias,
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REC!BiI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL., Dichos elemento se encuentran en buenas condicienes y mi responsabilidad
come trabajador es mantenerle y cuidaro para gue cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo a usaro pare desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en &l regiamenta de higiene y seguridad industrial y las narmas de seguridad. Soy consciente del
heche que utilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterade que el ne acatar las normas y el no usarlo pedra acarreame
sanciones disciplinarias.
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RECIBi A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidado para que cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me comprometo a usaro para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipuiado en el reglamento de higiene ¥ seguridad industrial ¥ las nomas de seguridad. Soy consciente del

hecho que ufilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud

sanciones disciplinarias.

¥ estoy enterado que-el no acatar las normas y el no usarlo podré acarrearme
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REC!BI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichas elemente se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerle y cuidaro para que cumpla su funcion de proteccidn. Por tanto, me comprometo 2 usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulade en &l regiamento de higiene y seguridad industrial y jas normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elgmento de proteccién personal protege mi saiud y estoy enterado qus

-l no acatar (as normas y et no usarlo pedra acarreame
sanciones disciplinarias. .
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REGIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Diches elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerio y cuidariy para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarle para desempefiar las
aclividades al servicio, de acuerde con lo estipulado en el reglamente de higiene ¥ seguridad industrial y las normas de segurigad. Soy consdiente del
hecho que utilizar este elermento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterado que ef na acatar las normas y el no usario podré acameamme
sanciongs disciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTQS DE PROTECCION INDIVIDUAL., Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
coma trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con 10 estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomnas de seguridad. Soy conscients del
hecho que utilizar este elemente de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normnas y el no usarlo podré acarreame
sancignes disciplinarias. .
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RECIB| A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerls y cuidarle para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me compromete a usarlo para desempeiar las
aclivitades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ las nommas de seguridad. Soy consciente del

hecho gue utilizar este elements da proteceion personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar las nomas y €l no usarle podra acareame
sanciongs disciplinarias. i RS
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo a usardo para desempefiar las
actividades al servigio, de acuerdo ¢on (o estipulado en el reglamento de higiene y seguridad indusfrial ¥ las normas de seguridad. Soy consciente det
hethe que utilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud y estoy enterade que- el ne acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. , . - -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTGS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar las normas y el no usarlo podrd acareanmme
sanciones disciplinarias. . A
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REGIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTEGCCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
come trabajador es mantensrio y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccidn, Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente dal

hecha que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el no usarle podré acarmeanne
sanciones gdisciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos eiementa se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcion de proteccion. Por tarto, me comprometo a usarlo para desempsfiar las
actividades al servicio, de acuerdo ¢on lo estipulade &n el reglamenlo de higiene y seguridad industrial y las nomnas de seguridad. Soy consciente de!

hecho que utilizar este elemento de proteccién persenal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el no usarlo podré acarreanme
sanciones disciplinarias, ) s -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo y cuidario para que cumpla su funcion de -proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempaiiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulade en el reglamento de higiene vy seguridad industrial y las normas de sequridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterade que ei no acatar las normas y el no ugarls podrd acarrearme
sanciones disciplinarias.
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RECIBi A CONFORMIDAD ELEMENTOS [DE PROTECCION INDIVIDUAL, Diches elemento se encuentran en buenas condicionas y mi respansabilidad
como trabajador es mamtenero y cuidarlo para que cumpla su funcién de. profeccion. Por tanto, me comprometo a usario para desemperiar las
actividades al servicio, de acuerdo con o estipulado en el reglamente de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciznte del
hecho que utilizar este elemente de proteceidn personal prefege mi salud ¥ estoy enterado gue el no acatar las normas y el ne usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias.
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RECIB] A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenero y cuidaro para que cumpla su fungidn de proteccidn. For tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado qua el no acatar las normas y el no usarlo podra acarrgarme
sancienes disciplinarias. ] L -
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RECIBE A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemanto se encuentran en buenas condicionas y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerfo y cuidarlo para que cumpla su funcion de proteccién. Per fanic, me compromete 2 usarlo para desempedar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulzds en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterade que el no acatar las normas y el no usarlo podra acarreame

sanciones disciplinarfas,
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RECIBl A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condicionss y mi responsabilidad

compo trabajador es mantenerle y cuidarlo
actividades al servicio, de acuerds ¢on [0 €8

hecho que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salu

sanciones disciplinarias.

para que curnpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
tipulado en el reglaments de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente de!
d v estoy enterade que-el no acatar |as normas y gl no usarlo podra acarrearme

% E nr:g < o na o 8 - :
g1zl 89,138 8312222 2 18| ¢l ¢e
No | rFEcma | woma | Z| 8 Eé% g€ 2:| 353 Fel E |E| g B £ FIRMA
81°2| 537|395 55| 83|7|%Y £ [8|&|°|°
1 o) =@ =0 @) == o =
o b= = w g
o &
1 ~ A k=N Do
; C g bodo Y
3 < “t \ < ¥
- = >
5 i
6 o
7 e ) aoclic c\:;hzc\:'l-f
8 /( g K@-L/L?;??r{}
3 i Y o fpe Lhred”
10 | Bocse~"
o T
12 Jy oo r/i:z‘w{'
13 b, oz W ol 2
[ hel o iy
. - g A
16" Veodo o
17
18
19
20
21
22
23
24
5
26
77
23
29
50
31




Y copIGo: A-GTH-FT-005

i VERSION:01

FECHA:09/09/2020

i . : 4 PAGINA2de 22
[N b . N I
o {1 ;.e,c::i“{loéf) C,Of'}-c{.Q }‘\qu{O %%il:‘r%i%m DE 4_6 261 EF 2. | consecurivo JQC%—

RECIB] A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Diches elements se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
come frabajador es mantenerlo v cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccion, Por tanto, me compromets a usarlp para desempefar las
actividades al senvicio, de acuerdo con o estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

heche que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que e! no acatar 'as nomas vy ef no usarlo podrd agamrearme
sanciones disciplinaras. ) P
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS PE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemente se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
gomo trabajader es mantensrdo y cuidarlo para que cumpla su funcion de prateccion. Por tanto, me comprometo a usarlo parz desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo ¢on lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consdienie de!

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que =l no acatar las nomas vy el no usarlo podra acamearme
sznciones disciplinarias. . T
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVID VAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabiidad
como trabajador es mantenerio y cuidario para que cumpla su funcién de protsccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en e reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciznte del
hecho que utilizar este elemento de proteceisn parsonal protege mi salud y estay enterade que -l na acatar las normas y el no usarlo podra acamearms
sancicnes disciplinarias. . -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PRCTECCION INDIVIDUAL, Dichos slementa se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
come frabajador es mantenedlo y cuidark para que cumpla su funcién de proteccidn, Por fanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en ¢l reglamento de higiene y seguridad industrial y las narmas de seguridad, Soy consclente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que el no acatar [as normas y el no usarlo podrd acarreame
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RECIBI A CGBNFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerle y cuidarle para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las

actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nermas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccidn personal protege mi salud v estay enterado que-el no acatar fas normas y el ne usarlo podra acarrearme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PRO‘!’EQ‘:ION INDIVEIDUAL, Diches elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador &s mantenerlo y cuidario para que cumpla su funcién de proteccién. Por tants, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamente de higiene y seguridad industrial v as nomas de seguridad. Soy consciente del

hecha que utilizar este elemanto de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar las nomas y ¢! no usarle podré acarrearme
sanciones dis¢iplinarias. . e
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RECIBI A CONFARMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciongs y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerfo y cuidaro para que cumpla su funcién de proteccidén. Por tanto, me comprometc a usarlo para desempefar las
aclividades al servicio, de acuerdo con Io estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que el ne acatar las normas y ¢l no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajader es mantenerlo ¥ cuidano para que cumpla su funcion de protession. Por tanto, me comprometa @ usarlo parz desempenar las
actividades al servicto, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higlens y seguridad industrial v las nonmas de seguridad. Soy consciente de!
hecho que utilizar este elemento de proteccisn personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas y el no usarle pedré acameame
sanciones disciplinarias. . w0

No FECHA HORA FIRMA

GORROQUIRURGICO
RESPIRADOR N 9§
RESPIRADOR
MEDIAGARA CON
FILTRO
MASCARILLA
QUIRORGICA
GAFAS DE
SEGURIDAD
MONOGAFAS
ENCAUGHADAS
VISOR
VESTIOO
QUIRURGICO
BATA ANTIFLUIDO
QUANTES
PGLAINAS
TAIBER .
OTRO

Wl |~ m | st =

-
L=1

-
—a

=
[

—*
o

-
p-

-
S

-
o

ek
-t

-
o

py
LT

[
f=]

(8]
—y

T
b

Fa
[ ]

[
p

by
o

Fa )
o

~
b ]

fd
[+1]

b
L]

£
L=}

L)
-




- VERSION:G1

| PAGINA2 de 22

i cODIGO: A-GTH-FT-005 —‘

FECHA:09/09/2020

Yo VrH’O\-yL"{"- ]&J;Cﬁ \ﬂa‘llu/

QOCUMENTO DE

f 03 :}-'66:3{:) Q| consecutvo | {7 <}

i

RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION [NDVIDUAL, Dichos elementa se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como frabajader es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccién. Por tanto, me comprometo @ usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente de!
hecho gue willzar este elemento de proteccion persona! protege mi salud v estoy enterado que el no acatar las nomas y el no usarle podrd acareanme

sanciones disciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENT®S DE PROTECCIGN INGIVID VAL, Dichos elemento se encuentran an buenas condicienes y mi respansabilidad
como trabajador es mantenero ¥ cuidario para que cumpla su funcién de protescidn, Por tanio, me comprometo a usarlo para desernpefar las
actividades al servicio, de acuerde con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nommas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterade que -l no acatar las nomas y el no usarlo podrd acarreamme
sanciones disciplinarias. L
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RECIBi A CONFCRMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elementa se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerio y cuidarlo para que curpla su funcion de proteccidn. Por tanto, me compromsto a usaro para desempeiiar las
actividades al servicic, de acuerdo cen lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente de)

hecho que tilizar este siemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar las nomas y el ne vsarlo podrd acareame
sanciones disciplinarias. . e
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS.DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento s& encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
corne trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumnpla su funcién de preteccién. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servici, de acuerdo con [o estipulade an el reglaments de higiene y seguridad industrial y las nermas de seguridad. Soy consciente del

hechp gue L_rti[i_za_r este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar [as normas v el no usarls podra acarearme
sancionas disciplinarias. . T
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTHCCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi respansabilidad
como trabajador es mantengrs y cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccion, Por tanto, me comprometo @ usarlo para desempefiar las
aclividades al servicio, de acuerde con lo estipulado en el reglamento de higiena v seguridad fndustrial v las normas de sequridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccién personal profege mi salud v estoy enterado que -8l no acatar las nomas y el no usarle podra acarmsame
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RECIBIi A CONEORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INblVIDUAL., Dichos elemento s& encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
como trabajador es mantenerio y cuidario para que cumplz su funcién de proteccion. Por tante, me compromets a usarlo para desempedar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el teglamento de higiene y seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy conscients del

hecho que utillzar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que-el no acatar fas normas y el no usarlo podré acamrearme
sanciones disciplinarias, . R
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RECIB| A CONFORMIDAD ELEYENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como frabajador es mantenerlo y cuidarfo para que cumpla su funcién de proteccién, Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamente de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las normas v el no usarlo podrd acamearme
sanciones disciplinarias. ) T
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elements se encuentran en buenas condiciones ¥ mi responsabilidad
cemo trabajador es mantenerlo y cuidarle para que cumpla su funcion de proteccion. Por tante, me comprometo a usarlo para desempefiar las
actividades al servicio, de acuerdo con [o estipulado en el reglamento de higiens v seguridad ndustrial v jas nomas de seguridad, Soy cansciente del

hecho que utilizar este elemente de proteccidn persanal protege mi salud y estey enterado que el no acatar las nomas y el no usarlo podra acarrearme
sanciones disciplinarias. i -
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RECIB] A CONFORMIDAD ELEMETOS DE PROTECCION NBIVIDUAL, dichos clemenios se cnouentian en bucnas condicionss y mi responsabilidad cenin
wabajador 25 mantenerlo v cuidarlo para que cumpla su funcion de proteccién, Por tanio me compromets a usarlo para desempefiar las actividades al servicip de acuerdo
de acuerdo a lo estipulado en el reglamento interno de higiene ¥ seguridad industrial y las normas de segwridad, Soy conseienie del hecha que utilizar este elementn de
proteecion personal protege mi salud v cstoy cnterado que &l no acalar fas normas v el no usarle podri seareurme sanciones disciplinarias.
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Diches slemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerlo ¥ cuidarlo para que curnpla su funcisn de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usarls para desempefiar las
actividades al servicio, de acuardo con fo estipulado en el reglamento de higiene ¥ seguridad industrial ¥ las normas de seguridad, Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi saiud y estoy enterado que ¢! no acatar [2s normas v el no usarlo podra acameame

sanciones disciplinarias. ) -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elsmento Se encuentran en buenas condicicnas y mi responsabilidad
come trabajador es mantenerio y cuidario para que cumpla su funcién de proteccidn. Por tanto, me comprometo @ usario para desempefar las
actividades al servicio, de acuerde eon lo estipulado en el reglamento de higisne Yy seguridad industrial y las normas de seguridad, Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccign personal protege mi salud y sstoy enterado que-el no acatar las normas y el no usarlo podra acarrearme
sanciocnes disciplinarias. . A
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RECIB] A CONFORMIDAD ELEMENTOS BE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en busnas condiciones y mi responsabilidad
come ftrabajador es mantenerls y cuidarlo parz que cumpla su funcién de proteccisn. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulade en el reglamento de higiene v seguridad industrial v las normas de seguridad, Sey consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que &l no acatar las normas v ¢l no usarlo podra acarrearme
senciones dis¢iplinarias. . [
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCIGN INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantererio v cuidarke Para que cumpla su funcién de proteccién, Por tante, me comprometo a usarlo para desempefar las

actividades al serviclo, de acuerde con Jo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

heche que wtilizar este elements de proteccién personal protege mi salud y estoy enterado que-el no acatar fas nomas vy el ne usarlo podrs acarrearme
sanciones disciplinarias, T
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RECIB! A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se ancuantran en buenas condiciones v mi responsabifidad
como trabajador es mantenero vy cuidaric para que cumpla su funcion de proteccidn. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las normas de seguridad. Soy consciente del

hecha que utilizar este elemento de proteccion persconal protege mi salud y estoy enterado que el ne acatar las normas y el no usarlo podra acamearme
sanciones diseiplinarias. . -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
come frabajador es mantenerle vy cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefar las
actividades 2l servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrizl y las nomnas de seguridad. Say consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que el no acatar las nomas v el no usarlo podré acarreame
sanciones disciplinaras. ) -

]
$1 8| .3 @ g -
Ne FECHA HORA g.‘g e 5% E% §g §E§ % g Z % E FIRMA
Pl5| 85 |25 %8| 23| |75 £ % %|"
S| B[ = e = N
&
1 3-05U a0 % i, | Toccowesn,
2 [¥-02-2i | aed | S aotione s
$ s Oy * TS '
4 EC 2 AN X
5 [2503. 2019420 ~
8 15021 20D %
" haow7llaen x
8 2 0% 0] s J
S 129032314830
10 13)-03-21 1 VG aag
1 02-0a 2|\
12 DACd-21 120y OTOR ST
13 pe AL ae RO TS
4 0R-( 2] HoD [ ‘FEca s
15 SV
167
17
12
19
20
M
22
23
24
25
28
7
23 )
29 K
30 \-\_
"




DA

T ,‘i‘}r-;l e o S O YA 5 TOEIR EreTtg
AR R E%Zﬁ B el
ol b, eiiee] s Iﬁ.ﬁﬁ,

|
i

A

¥

INEERSONAL | FECHA:09/08/2020
1:

t =R 5 = ! i LT,
LA, A AL il g SR N R e, AT

Yo | [onte Toud juan (o [ed DOTUMENTO DE | {05 2SEE 8T 2L conseeumvo

RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condicionss ¥ mi responsabilidad
como trabajader es mantenerls y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccion. Por tante, me comprometo a usarfo para desempefiar las
actividades al servicio, de actuerdo con lo estipulado en el regiamento de higlene y seguridad industrial v las normas de seguridad. Soy consciente del
heche que utilizar este elemente de proteccidn persanal protege mi salud y estoy enterado que-al no acatar las normas y el no usario podra acarmearme

sanciones disciplinarias. . - -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas cendiciones v mi responsabilidad
como trabajador es mantenerio v cuidarlo para que cumpfa su funcidn de proteccidn. Por tanto. me compromefo 3 usario para desempefar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nermas de seguridad, Soy consciente del
hecho que utllizar este elemento de proteccion persanal protege mi salud v estoy enterado que el no acatar las normas y el no usario pedré acamearme

sanciones disciplinaras. ) - -
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS E‘E PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se
como trabajador es mantenerio y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccion. Por
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad i

encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
tanto, me compromete & usarlo para desempeifiar las
ndustrial ¥ las nomas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que-el no acatar las nomas y el no usarlo pedra acameamme

sancionas disciplinarias.
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come trabajador es mantenerle y cuidaro para que cumpla su funcién

Dichos elemente se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
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como trabajador es mantenerlo y cuidaro para que cumpla su funcién de proteccion. Por tanto, me comprometo a usarlo para desempefiar las

actividades af servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial ¥ las normas de seguridad. Soy consciente det

hecho que utilizar esfe elemento de proteccion personal protege mi salud y estoy enterado que & no acatar las nomas y ¢l no usarlo podra acarrearme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIViDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad

como trabajador es mantenerlo y culdarle para que cumpla su funcién de proteccidn.
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en e regiamento de higiene v segur
hecha que wtillzar este elemento de proteccién personai
sanciones disciplinarias.
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como trabajador es mantenerlo y cuidarlo para que cumpla su funcién de proteccion. Por
aclividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el
heche que utilizar este elemento de protecsion personal

sanciones disciplinarias.

PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Diches slemento se encugntran en buenas condicienes y mi responsabilidad

como trabzjador es mantenerlo y cuidario para que cumpla su funcién de proteccion, Por tanto, me comprometo & usarlo para desempenar las

actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglaments de higiene ¥ seguridad industrial y las nomas de seguridad. Soy consciente del

hecho que utilizar este elemento de preteccién personal protege mi salud y estoy enterado que e ne acatar as normas ¥ el no usarle padra acaréarme
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RECIBI A CONFORMIDAD ELEMENTOS DE PROTECCION INDIVIDUAL, Dichos elemento se encuentran en buenas condiciones y mi responsabilidad
como trabajador es mantenerio ¥ cuidarlo para que cumpla su funcidn de proteccién. Por tanto, me compromeio a usarlo para desemperar las
actividades al servicio, de acuerdo con lo estipulado en el reglamento de higiene y seguridad industrial y las nommas de seguridad. Soy consciente del
hecho que utilizar este elemento de proteccion personal protege mi salud v estoy enterado que el ne acatar las normas y el no usarlo podrd acarrearme

sanciones disciplinarias.
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