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RESUMEN

Keywords: BRECHA, ISO 45001:2018, LABORATORIO.

El presente estudio realiza un analisis de brechas en relacion con la norma ISO
45001:2018 en CELAB Laboratorios, una empresa dedicada al control técnico de calidad
en materiales de construccion. Dado que la gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo
(SST) es fundamental en el contexto de los laboratorios, este analisis busca identificar
discrepancias entre los procesos actuales de la organizacion y los requisitos de la norma

internacional, con el objetivo de optimizar los Mecanismos de gestion en esta area.

La metodologia utilizada incluye herramientas como el analisis PESTEL y FODA, asi
como un diagndstico basado en listas de verificacion de los requisitos de la norma ISO
45001:2018. Los resultados del analisis evidencian que CELAB Laboratorios actualmente
no cuenta con un Sistema de Gestion de SST formalizado, presentando un bajo
cumplimiento general frente a la norma (14,96%). Sin embargo, se identificaron fortalezas
significativas, como el compromiso de la alta direccidon y la experiencia previa en sistemas
de gestion bajo otras normativas, que podrian facilitar la implementacion futura. Este
trabajo concluye que la adopcion de ISO 45001:2018 no solo permitird a CELAB mejorar
sus practicas de prevencion de riesgos, sino también fortalecer su posicionamiento
competitivo en el mercado, garantizando el cumplimiento normativo y reduciendo los

riesgos laborales.
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SIGLA Y SIMBOLOGIA

SIGLA

BSI: British Standards Institution
CELAB: Centro de Estudios y Laboratorios
ETC: Etcétera

FODA: Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas.

HSL: High Level Structure
INN: Instituto Nacional de Normalizacion
ISO: Internacional Organization for Standardization

OHSAS:  Occupational Health and Safety Assessment Series
PESTEL: Politicos, Econdmicos, Sociales, Tecnoldgicos, Ecoldgicos y Legales
SST: Seguridad y Salud en el Trabajo

SGSST: Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo

SIMBOLOGIA

No aplica.



INTRODUCCION

La gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) constituye un pilar fundamental
en cualquier organizacioén, especialmente en entornos laborales donde los riesgos
asociados a la operacion son elevados, como es el caso de CELAB Laboratorios. Esta
empresa, dedicada al control técnico de calidad en materiales de construccion, enfrenta
desafios significativos en términos de seguridad laboral, derivados de la exposicion de sus
colaboradores a sustancias quimicas, maquinaria pesada y otros factores de riesgo

inherentes a su actividad.

En este contexto, la norma ISO 45001:2018 representa una oportunidad estratégica para
optimizar la gestion de SST, ya que establece un marco internacionalmente reconocido
que permite identificar, gestionar y mitigar los riesgos laborales de manera sistematica.
Sin embargo, CELAB actualmente no dispone de un Sistema de Gestion de SST
estructurado, lo que genera deficiencias en la identificacion de riesgos, la documentacion

de procesos y el cumplimiento de estandares internacionales.

Este trabajo tiene como objetivo principal analizar las brechas existentes entre los
procesos actuales de CELAB Laboratorios y los requisitos de la norma ISO 45001:2018,
con el fin de proponer mejoras que permitan alinear sus practicas con este estandar. Para
ello, se emplea una metodologia que combina el uso de herramientas estratégicas como el
analisis PESTEL y FODA, junto con una evaluacion detallada basada en listas de

verificacion de la

La implementacion de las recomendaciones derivadas de este andlisis no solo permitird a
CELAB cumplir con los requisitos normativos, sino también crear un entorno laboral mas
seguro, reducir incidentes y fortalecer su reputacion en el mercado. Ademas, este estudio
se enmarca en una tendencia global hacia la mejora continua en la gestion de la SST,
reconociendo que la seguridad laboral es un factor clave para el desarrollo sostenible de

las organizaciones.



CAPITULO 1: ANTECEDENTES GENERALES



1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo:

¢ Optimizar los mecanismos de gestion de SST a través del andlisis comparativo de
los procesos del laboratorio CELAB con respecto a los requisitos de la norma ISO

45001:2018.

1.1.2 Objetivos especificos.

% Identificar: procesos asociados a la SST en CELAB Laboratorios.
¢ Evaluar: funcionamiento de los procesos de SST en relacion con los requisitos de

la norma ISO 45001:2018

X/
*

% Reportar: resultados del andlisis de los procesos de SST a la alta direccion de

CELAB Laboratorios.

1.2 ALCANCE

El estudio se enfocara en la evaluacion de los procesos relacionados con la SST
dentro de CELAB Laboratorios. El analisis comparara los procedimientos y
précticas actuales con los requisitos de la norma ISO 45001:2018, con el fin de
identificar brechas y recomendar mejoras.

El proyecto se realizard en las instalaciones de CELAB Laboratorios ubicado en
placilla en la ciudad de Valparaiso y se desarrollara a lo largo de un periodo de 3
meses, desde septiembre hasta diciembre, para identificar procesos, analizar

brechas y presentar resultados.



1.3 DESCRIPCION DE LA EMPRESA

CELAB Laboratorios nace de Marss Laboratorios, empresa que nace en la ciudad de Vina
del Mar, en el afio 2004, que a la vez es una organizacion que proviene de MARSS S.A.,
entidad constituida en Valparaiso en 1998, su principal tarea es la de entregar servicios de
control técnico de calidad de materiales.

Actualmente, CELAB se encuentra ubicada en Placilla de Pefiuelas, en la cuidad de
Valparaiso, dedicado al control y ensayos de materiales de construccion en las
especialidades de mecénica de suelos, asfaltos, hormigén y prefabricados. Acreditados

por el instituto nacional de normalizacion, INN, bajo la norma ISO 17025:2017.

Cuenta con una casa matriz en Valparaiso y 3 sucursales ubicadas en Santiago, Los Andes

y Coquimbo.

1.3.1 Mision

Entregar un servicio integral, eficiente, confiable y adaptable a las necesidades de los
distintos rubros, tales como construccion, mineria, entre otros. Manteniéndonos siempre
a la vanguardia tecnoldgica en funcidon de entregar soluciones eficientes y confiables,
destacando por nuestra excelencia operacional y calidad de servicio, con claro propdsito
hacia la satisfaccion de nuestros clientes en las areas de analisis de suelos, control técnico

y asesorias de obras civiles.

1.3.2 Vision

Destacar, a nivel nacional e internacional, como la mejor empresa en control técnico de
obras, asesoria y estudios de Obras Civiles, entregando soluciones cada vez mas integrales

en todas las etapas que nuestros clientes requieran.



1.3.3  Organigrama
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Figura 1-1: Organigrama de CELAB Laboratorios
Fuente: Facilitado por CELAB Laboratorios

1.3.4 Mapa de proceso
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Figura 1-2: Mapa de procesos de CELAB Laboratorios
Fuente: Facilitado por CELAB Laboratorios



1.4 RELEVANCIA DE UN SGSST

La gestion de la SST en un laboratorio de control técnico de calidad de materiales de
construccion es esencial para la prevencion de riesgos laborales. En este entorno los
colaboradores estan expuestos a sustancias quimicas, polvo, radiacion, ruido y maquinaria
pesada. La implementacion de politicas de SST adecuadas ayuda a reducir accidentes,
enfermedades ocupacionales y exposicion a peligros. Protegiendo la integridad fisica de

los colaboradores y evitar la ocurrencia de situaciones que pongan en riesgo la salud.

En estos laboratorios donde se manejan sustancias peligrosas y radiaciones ionizantes, el
SGSST garantiza procedimientos seguros para el manejo de materiales y la correcta

disposicion de residuos, protegiendo tanto al personal como al medio ambiente.

Finalmente, un SGSST bien implementado asegura la calidad de los resultados de los
ensayos, ya que minimiza los incidentes que podrian interrumpir los procesos de control
de calidad, garantizando la precision y fiabilidad de los ensayos. Esto a su vez, contribuye
a la reduccion de costos operacionales, al evitar accidentes, dafios de equipos o paradas
de trabajo innecesarias. Es por esto que CELAB Laboratorios busca encaminarse hacia la

implementacion de la norma ISO 45001:2018.

Actualmente, el laboratorio no cuenta con un Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
el Trabajo (SGSST). Sin embargo, a principios de 2024, la empresa decidio contratar a un
asesor en prevencion de riesgos para apoyar al encargado de calidad y prevencion de
riesgos. Esta decision se tomo debido a la creciente carga de trabajo, que dificultaba el
cumplimiento de los requerimientos documentales exigidos por los clientes en temas de
prevencion de riesgos, necesarios para acreditar al laboratorio en los proyectos donde
CELAB presta servicios. Asimismo, se identifico la necesidad de cumplir con las
exigencias legales y los requisitos del Ministerio de Salud (MINSAL), que se renuevan y

amplian constantemente.

En este contexto, durante el presente afio se ha iniciado el desarrollo de procedimientos y
documentacion relacionados con la Seguridad y Salud en el Trabajo (SST), con el
proposito de crear un entorno laboral mas seguro, promover una cultura de seguridad entre
los trabajadores y fortalecer el crecimiento de la empresa. Esta iniciativa ha impulsado a
CELAB a evaluar su situacion actual en materia de SST frente a la normativa ISO
45001:2018, con el objetivo de alinearse progresivamente con sus requisitos y, a mediano

plazo, lograr la acreditacion correspondiente.



CAPITULO 2: FUNDAMENTO TEORICO



2.1 HISTORIA Y EVOLUCION DE LAS NORMATIVAS DE SST

Antes de la publicacion de ISO 45001:2018, existian varias normas, siendo la mas popular
la OHSAS 18001 (Occupational Health and Safety Assessment Series), desarrollada en
1999 por el British Standards Institution (BSI), esta norma fue muy aceptada y
ampliamente utilizada a nivel mundial, ya que a la fecha el mundo ISO no disponia de un
estandar de requisitos certificables en temas de SST. Por lo cual, muchas organizaciones
y expertos consideraban necesaria una norma internacional que pudiera integrarse mejor

con otros sistemas de gestion ISO, como ISO 9001 y 14001. (Fernandez, 2015)

La decision de crear una norma ISO especifica para la gestion de la SST surgio6 alrededor
del afio 2013. La Organizacion Internacional de Normalizacion (ISO) convoco a expertos
de todo el mundo para desarrollar una norma globalmente conocida que pudiera

reemplazar a la OHSAS 18001.

ISO 45001:2018 fue finalmente publicada el 12 de marzo de 2018. Esta norma representa
el primer estandar internacional para la gestion de la seguridad y salud en el trabajo. Su
objetivo es reducir accidentes, enfermedades profesionales y mejorar el bienestar general

de los lugares de trabajo. (Gutiérrez & Ramirez, 2019)

Esta nueva norma refleja un cambio en el enfoque y la amplitud del alcance de la gestion
de riesgos relacionados con la seguridad y salud, ya que la OHSAS 18001 hablaba de
seguridad y salud ocupacional, lo cual se orienta mas a la seguridad fisica y la proteccion
frente a los peligros directamente relacionados con las tareas laborales, siendo un enfoque
mas limitado y centrado en las actividades laborales tradicionales. Mientras que la nueva
ISO 45001, habla de la seguridad y salud en el trabajo, lo cual tiene un alcance mas amplio,
no solo incluye los riesgos derivados de las actividades laborales, sino también cualquier
factor que pueda afectar la seguridad, salud, o bienestar del trabajador, ya sea fisico,

mental o emocional. (Martinez & Lopez, 2020)

Es asi, que después de la publicacion de la ISO 45001:2018, se establecio un periodo de
transicion de tres afios para las organizaciones que ya estaban certificadas bajo la OHSAS
18001 pudieran migrar a la nueva ISO 45001:2018. En marzo 2021, la OHSAS 18001 fue
oficialmente reemplazada por ISO 45001:2018, y desde entonces, esta ultima se ha
convertido en el estindar global de referencia para la gestion de SST. (Gutiérrez &

Ramirez, 2019).



2.2 OHSAS 18001

La OHSAS 18001, desarrollada en 1999 por el British Standards Institution (BSI), fue la
base para establecer un sistema de gestion de la seguridad y salud ocupacional (SST) que
identificara, controlara y redujera riesgos laborales (British Standards Institution, 1999).
Su estructura seguia el ciclo PDCA (Planificar, Hacer, Verificar, Actuar) y constaba con

los siguientes elementos principales:

Tabla 2-1: Estructura de la OHSAS 18001

1. Alcance

2. Referencias normativas

3. Términos y definiciones

4. Requisitos generales

5. Politicas de SST

6. Planificacion

7. Implementacion y operacion

8. Verificacion

9. Revision por la direccion

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

2.3 ISO 45001:2018

La ISO 45001:2018 es una norma internacional para sistemas de gestion de seguridad y
salud en el trabajo, desarrollada para proporcionar un marco que permita a las
organizaciones mejorar la seguridad, reducir los riesgos laborales y aumentar la salud y el

bienestar en el lugar de trabajo.

Cuando 1a ISO 45001:2018 se refiere a seguridad y salud en el trabajo, estd abarcando dos
aspectos esenciales del entorno laboral. Primeramente, cuando habla de seguridad, se

refiere a las condiciones y acciones que protegen a los colaboradores contra los peligros
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y riesgos potenciales que podrian causar dafo, ya sea accidentes, incidentes laborales
relacionados con lesiones y deterioro en la condicidn fisica, mental y/o cognitiva del
trabajador (ISO, 2018). En cuanto a la salud en el trabajo, se refiere a la proteccion del
bienestar fisico y mental del colaborador. Este concepto se extiende mas alld de la
seguridad fisica para incluir la prevencion de enfermedades profesionales y la promocion
de condiciones de trabajo saludables, tanto desde el punto de vista fisico como psicosocial

(Rodriguez, 2020).

2.3.1 Estructura

LaISO 45001:2018 sigue la estructura de alto nivel (HLS); anexo SL, establecida por ISO
a contar de afio 2012. Lo que facilita la integracion de diferentes sistemas de gestion dentro

de una organizacion (Deakin, 2019).

A continuacion, se detallan los 10 capitulos principales y un anexo informativo que

componen la estructura de esta norma:

Tabla 2-2: Estructura de la ISO 45001:2018
1. Objetivo y alcance de aplicacion

2. Referencias normativas

3. Términos y definiciones

4. Contexto de la organizacion

5. Liderazgo y participacion

6. Planificacion

7. Apoyo

8. Operacion

9. Evaluacion del desempeio

10. Mejora

Anexo A (Informativo): Orientacion para el uso de este documento

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018
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Los tres primeros capitulos de la estructura incluyen la terminologia y explicacion que
facilita la comprension de los requisitos y del capitulo 4 en adelante aborda los requisitos

necesarios de un sistema de gestion de SST (ISO, 2018).

2.3.2 Beneficios

La ISO 45001:2018 ofrece multiples beneficios al mejorar la seguridad y salud en el
trabajo, esto no solo protege a los colaboradores, sino que también reduce los costos
asociados a incidentes, como inasistencias y compensaciones (Saldafia, 2021). La norma

asegura el cumplimiento legal y normativo, evitando sanciones.

Ademas, al fomentar la participacion activa de los empleados en la gestion de la seguridad,
mejora el compromiso, creando un entorno laboral mas motivado y productivo (Garcia,
2022). ISO 45001 también permite mejorar la gestion de riesgos, anticipandose a los
problemas y minimizando interrupciones operativas. Su implementacion fortalece la
imagen y reputacion de la organizacion, brindando una ventaja competitiva en el mercado
(Rodriguez, 2020). Ademas, facilita la integracion con otros sistemas de gestion y

promueve la mejora continua, impulsando la eficiencia organizacional.

2.4 COMPARACION OHSAS 18001 VS ISO 45001:2018

A continuacion, se realiza una comparacion entre los diferentes aspectos entre la norma
OHSAS 18001 y la norma ISO 45001:2018.

Tabla 2-3: Comparacion OHSAS 18001 vs ISO 45001:2018

Aspecto OHSAS 18001 ISO 45001:2018
Estructura Basada en el ciclo PDCA y no | Sigue la Estructura de Alto
alineada con normas ISO. Nivel (HLS), alineada con

otras normas ISO (9001 y
14001).

Enfoque de riesgos | Centrada en peligros fisicos y Amplia el enfoque para
tareas laborales. incluir factores
psicosociales, mentales y

emocionales.
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Participacion de

Requiere consulta con

Fomenta activamente la

empleados trabajadores, pero de manera participacion de
limitada. trabajadores en todas las
etapas del SGSST.
Contexto No aborda explicitamente el Requiere un analisis
organizacional analisis del contexto. exhaustivo del contexto
interno y externo de la
organizacion.
Liderazgo y Menor énfasis en el liderazgo Destaca el papel crucial
compromiso activo de la alta direccion. del liderazgo en el SGSST.
Integracion Independiente de otros sistemas | Facilita la integracion con

de gestion.

ISO 9001 e ISO 14001.

Auditorias internas

Enfocadas en requisitos

especificos del sistema.

Abarcan una evaluacion
integral del cumplimiento

normativo y estratégico.

Migracion

La transicion era obligatoria

hacia la ISO 45001 en 2021.

Actualmente, la norma de

referencia para SGSST.

Fuente: Elaboracion propia a partir de los instrumentos

2.5 MARCO LEGAL DE LA SST

La gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SST) en Chile esta regulada por un

conjunto de normativas que establecen los linecamientos esenciales para garantizar

condiciones laborales seguras. Entre las normativas més relevantes se encuentran:

e Ley N°16.744: Sobre el Seguro Social Obligatorio contra Riesgos de Accidentes

del Trabajo y Enfermedades Profesionales establece las bases para la prevencion

de riesgos laborales y la atencion de accidentes y enfermedades ocupacionales.

Esta ley asigna responsabilidades tanto al empleador como al trabajador y crea un

marco obligatorio de implementacion de medidas preventivas (Gobierno de Chile,

1968).
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Decreto Supremo N°40: Regula la obligatoriedad de los empleadores de
implementar un reglamento interno de prevencion de riesgos laborales y de
informar a los trabajadores sobre los riesgos a los que estdn expuestos en sus

labores (Ministerio del Trabajo y Prevision Social, 1969).

Decreto Supremo N°594: Este reglamento establece condiciones sanitarias y
ambientales basicas en los lugares de trabajo, abarcando aspectos como calidad
del aire, exposicion a agentes quimicos y fisicos, ruido y medidas de higiene. Su
cumplimiento es esencial en laboratorios que manejan materiales peligrosos
(Ministerio de Salud, 1999).

Protocolos MINSAL: El Ministerio de Salud (MINSAL) ha desarrollado diversos
protocolos especificos para riesgos ocupacionales, tales como: Prexor, Silice,

radiacion UV, etc. (MINSAL, 2011).
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CAPITULO 3: METODOLOGIA
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3.1 FUNDAMENTO METODOLOGICO

3.1.1 PESTEL: Andlisis de contexto externo

Es una herramienta que examina los factores externos que puedan influir en la operacion
y el éxito de una organizacion. El nombre proviene de las iniciales de seis factores clave:

Politicos, Econdmicos, Sociales, Tecnoldgicos, Ecoldgicos y Legales.

El analisis PESTEL se utiliza en la planificacion estratégica para comprender el contexto
externo en el que opera una empresa, permitiendo anticipar oportunidades y amenazas

(Lazaro, E, 2016). A continuacion, se describe cada uno de sus componentes:

e Politicos: Examina el impacto de las politicas gubernamentales y estabilidad
politica. Incluye aspectos como la legislacion laboral, politicas fiscales, acuerdos
comerciales, politicas de seguridad y subvenciones que puedan afectar el sector

(Navajo, P. 2011).

e Economicos: Se enfoca en las condiciones econdomicas que pueden influir en la
organizacion, como la inflacion, el crecimiento econdmico, tasas de interés y
desempleo. Estos factores afectan la capacidad de los consumidores y decisiones

de inversion de la empresa (Navajo, P. 2011).

e Sociales: Analiza los factores culturales y demograficos, como la edad, estilo de
vida, preferencias del consumidor y valores sociales. Estos aspectos son
importantes para entender las necesidades y expectativas de los clientes y

empleados (Navajo, P. 2011).

e Tecnoldgicos: Examina el ritmo del cambio tecnolégico y su impacto en el sector.
Incluye avances en investigacion y desarrollo, innovacion y automatizacion, los

cuales pueden generar ventajas competitivas o amenazas (Navajo, P. 2011).

e Ecoldgicos: Considera el impacto ambiental y las practicas sostenibles, como las
regulaciones ambientales, el cambio climatico y la conciencia ecoldgica. Los
factores ecoldgicos son cada vez mas importantes para las organizaciones debido

a la presion de cumplir con normas ambientales y sostenibilidad (Navajo, P. 2011).
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o Legales: Analiza el marco regulatorio que afecta a la organizacioén, como leyes de
seguridad, derechos laborales, normativas de proteccion de datos y leyes de
competencia. El cumplimiento legal es fundamental para evitar sanciones y

asegurar el funcionamiento adecuado de la empresa (Navajo, P. 2011).

Esta herramienta se usa para desarrollar una vision clara del entorno macroecondémico en
el que opera la organizacion. Al identificar y analizar cada uno de estos factores, las
empresas pueden anticipar cambios en el entorno, evaluar sus impactos y prepararse para
responder de manera efectiva. El analisis PESTEL es especialmente util en la
planificacion estratégica, ya que permite a las organizaciones adaptarse y ajustar sus

planes en funcidén de las condiciones externas.

3.1.2 FODA: Andlisis de contexto interno

El analisis FODA (Fortaleza, oportunidades, debilidades y amenazas) es una herramienta
ampliamente utilizada para evaluar los factores internos que afectan la capacidad de una
organizacion para implementar o mejorar sus procesos, en este caso en alineacién con

estandar de la ISO 45001:2018 (Thompson “et al”, 2012). Este analisis comprende de:

e Fortalezas: Son los aspectos internos positivos de una organizacion, que le
otorgan una ventaja competitiva. Ejemplos incluyen la experiencia en el sector,
recursos unicos, marcas reconocidas, tecnologia avanzada y talento humano
calificado. Las fortalezas ayudan a la organizaciéon a diferenciarse y pueden

potenciar el éxito de sus estrategias.

¢ Oportunidades: Son factores externos que pueden aprovecharse para el beneficio
de la organizacion. Pueden incluir tendencias de mercado favorables, crecimiento
de la demanda, innovacién en tecnologia y cambios regulatorios. Identificar
oportunidades permite a la organizacion planificar estrategias que maximicen su

crecimiento o expansion.

e Debilidades: Son los aspectos internos negativos que limitan la efectividad de la
organizacion o dificultan el cumplimiento de sus objetivos. Ejemplos incluyen
falta de experiencia, recursos limitados, problemas financieros, baja moral del
equipo o procesos ineficientes. Identificar las debilidades es importante para

mejorar areas criticas y minimizar el impacto de estos factores.
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e Amenazas: Son factores externos que pueden afectar negativamente a la
organizacion. Pueden incluir competencia creciente, cambios en la legislacion,
crisis econdmicas, fluctuaciones de precios o cambios en las preferencias de los
consumidores. Comprender las amenazas permite a las organizaciones estar
preparadas para responder y adaptarse, mitigando riesgos y buscando soluciones

preventivas.

El andlisis FODA es una herramienta versatil y aplicable a muchos contextos. Se utiliza
tanto en planificacion estratégica como en la evaluacion de proyectos, ya que permite a
las organizaciones tener una vision global de su situacion actual, aprovechar sus fortalezas
y oportunidades, y gestionar sus debilidades y amenazas. FODA ayuda en la toma de
decisiones informadas y en la formulacion de estrategias que se ajusten a las capacidades

y entorno de la organizacion (Thompson “et al”, 2012).

3.1.3 Analisis de brechas

Es un proceso que implica la identificacion de las diferencias entre la situacion actual de
una organizacion y la situacion deseada o los objetivos establecidos. Este analisis permite
detectar las areas donde se necesita mejorar, establecer prioridades y planificar acciones

correctivas para alcanzar los objetivos.

En el contexto de implementacion de normas, el analisis de brechas se enfoca en comparar
las practicas y procesos actuales con los requisitos de la norma. Se trata de evaluar si los
procedimientos, equipos, personal y recursos estan alineados con las exigencias de la

norma en cuestion (Martinez, 2024).

3.1.3.1 Uso del Analisis de brechas en la implementacion de normas

e Identificacidon de no conformidades

El analisis de brechas ayuda a identificar las areas donde la organizacién no cumple con
los requisitos de la norma. Esto es clave para priorizar las acciones correctivas y asegurar

que la implementacion sea exitosa.

e Planificacion de la mejora continua
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Facilita la creacidon de planes de accion basados en los hallazgos, lo que permite a la
organizacion adoptar medidas para reducir las brechas y avanzar hacia el cumplimiento

total de las normas.
e FEvaluacion de recursos necesarios

Permite determinar si la organizacidon cuenta con los recursos necesarios para cumplir con
los estandares de la norma o si es necesario invertir en mejoras o adquirir nuevos recursos

(humanos, técnicos, financieros etc.)
e Optimizacion de procesos

El andlisis ayuda a identificar ineficiencias o areas que podrian beneficiarse de la
automatizacion o la mejora de procesos para cumplir con los requisitos normativos de

manera eficaz.
e Mejora en la gestion del riesgo

Al identificar las brechas, también se pueden identificar los riesgos potenciales asociados
con el cumplimiento de la norma, lo que permite gestionar estos riesgos de manera

proactiva.
e Facilitacion del cumplimiento regulatorio

Asegura que la organizacion no solo cumpla con las normativas internas, sino también
con las normativas legales y reguladoras externas, ayudando a evitar sanciones o

problemas de cumplimiento (Quiroa, 2024).

3.1.3.2 Fases del analisis de brechas en la implementacion de normas

e Definicidn de los requisitos normativos

Es necesario tener claridad sobre los requisitos de la norma para poder compararlos con

las practicas actuales
e Evaluacion de la situacion actual

Implica analizar los procesos, documentos, procedimientos y practicas que la organizacion

sigue en su estado actual.
e Identificacion de las brechas

Se compara la situacién actual con los requisitos normativos para identificar las

diferencias, carencias o areas de mejora.
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® Priorizacién de brechas

Es importante determinar cudles son las brechas mas criticas que deben ser abordadas
primero, considerando su impacto en la organizacion y en el cumplimiento normativo

(Quiroa, 2024).

3.2 METODO DE EVALUACION

Es estudio se centra en la identificacion y andlisis de brechas entre los procesos de SST
de la organizacion y los requisitos de la norma ISO 45001:2018. Este proceso de lleva a
cabo mediante un check list basado en la norma y se complementa con el analisis
contextual a través de las herramientas PESTEL y FODA, los cuales servirdn como base

para el cumplimiento de cada uno de los requisitos.

Estas metodologias permitiran evaluar el grado de cumplimiento de la organizacion con

la norma y entender los factores internos y externos que influyen en su gestion de SST.

3.2.1 Analisis PESTEL

El analisis PESTEL se enfocara en examinar los factores externos que afectan la
implementaciéon y cumplimiento de la norma ISO 45001:2018 en los procesos de SST de
CELAB. Este andlisis incluye seis areas claves, las cuales se presentan en la siguiente

figura.

Politico
(estratégico)

Legal Econémico
(regulatorio)

(financiero)

—
—

Social

(cultural)

Ecolégico
(ambiental)

e\
[ —

Tecnolégico
(I+D+i)

~—

Figura 3-1: Areas de estudio del analisis PESTEL
Fuente: Elaboracion propia
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Para llevar a cabo el anélisis, se recopilara informacion de fuentes secundarias, lo que

permitira identificar y comprender el contexto en el que opera la empresa.

3.2.2 Analisis FODA

Este andlisis evaluaré cuatro aspectos clave que proporcionardn una vision detallada de
las capacidades internas y de las condiciones externas que pueden influir en el

cumplimiento de la norma.

A continuacion de muestra el formato a utilizar para llevar a cabo el analisis FODA.

Tabla 3-1: Formato para andlisis FODA.
CONTEXTO INTERNO (I)

FORTALEZAS DEBILIDADES
1 1
2 2
OPORTUNIDADES ESTRATEGIA - FO ESTRATEGIA - DO
—_ Como utilizo mis
= | 1L Como aprovecho las
o fortalezas para
Z 2. oportunidades para
= aprovechar las
= minimizar mis debilidades
Eé oportunidades
E AMENAZAS ESTRATEGIA - FA ESTRATEGIA - DA
[£4]
E 1. Como utilizo mis Como puedo minimizar mis
8 2. fortalezas para debilidades conociendo las
enfrentar las amenazas amenazas

Fuente: Elaboracion propia

3.2.3 Check list basado en la ISO 45001:2018

El instrumento principal de recoleccion de datos serd un check list desarrollado a partir de
los requisitos de la norma ISO 45001:2018, con el cual se evaluara el estado actual de los

procesos de SST en CELAB Laboratorios. Este check list permitira realizar una auditoria
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interna detallada de cada aspecto clave de la norma, como el liderazgo, planificacion,
soporte, operacion y mejora continua. La herramienta ayudara a identificar si cada una de
las areas cumple o no con los estandares, facilitando asi la organizacion de los resultados

de brechas.

A continuacion, se presenta cada uno de los check list a usar para el analisis de brecha
respecto a la ISO 45001:2018, separadas por cada capitulo que respecta a los requisitos

de la misma.

Fundamento del capitulo 4: Se debe determinar el entorno de la empresa, sus partes

interesadas, alcance del sistema y procesos, en concordancia con el ciclo PHVA

Tabla 3-2: Formato de check list "Capitulo 4: Contexto de la organizacion" de la ISO 45001:2018
Capitulo 4

Requisito. % Cumplimiento

4.1 compresion de la organizacion y su
contexto

4.2 Comprension de las necesidades y
expectativas de los trabajadores y de otras
partes interesadas

4.3 Determinacion del alcance del sistema
de gestion de la SST
4.4 Sistema de gestion de la SST

Ponderacion del capitulo 4
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Fundamento del capitulo S: Establece los requisitos de liderazgo y compromiso de la
lata direccion, quienes deben apoyar y promover una cultura de SST, asegurando la

participacion de los trabajadores en el SGSST.

Tabla 3-3: Formato de check list "Capitulo 5: Liderazgo y participacion de los trabajadores" de la ISO
45001:2018

Capitulo 5
Requisito % Cumplimiento

5.1 Liderazgo y compromiso
5.2 Politica de la SST
5.3 Roles, responsabilidades, rendiciones

de cuentas y autoridades en la
organizacion
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5.4 Consulta y participacion de los
trabajadores

Ponderacion del capitulo 5
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Fundamento del capitulo 6: Especifica la planificacion para la identificacion de riesgos
y oportunidades en SST. Incluyendo la determinacion de objetivos, asi como la

planificacion de acciones para alcanzar los estandares de SST.

Tabla 3-4: Formato de check list "Capitulo 6: Planificacién" de la ISO 45001:2018
Capitulo 6

Requisito % Cumplimiento

6.1 Acciones para abordar riesgos y
oportunidades
6.2 Objetivos de la SST y planificacion
para lograrlos

Ponderacion del capitulo 6
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Fundamento del capitulo 7: Establece los requisitos para el soporte del sistema de
gestion, incluyendo recursos, competencia, toma de conciencia, comunicacion y la

documentacion necesaria para asegurar un entorno de trabajo seguro y saludable.

Tabla 3-5: Formato de check list "Capitulo 7: Apoyo" de la ISO 45001:2018
Capitulo 7

Requisito % Cumplimiento

7.1 Recursos

7.2 Competencia
7.3 Toma de conciencia

7.4 Comunicacion
7.5 Informacién documentada

Ponderacion del capitulo 7
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Fundamento del capitulo 8: Describe las directrices para la operacion del SGSST,
asegurando la implementaciéon de controles operacionales y de preparacion ante

emergencias, con el fin de gestionar riesgos en el lugar de trabajo.
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Tabla 3-6: Formato de check list "Capitulo 8: Operaciéon" de la ISO 45001:2018
Capitulo 8

Requisito % Cumplimiento

8.1 Planificacion y control operacional
8.2 Preparaciébn y respuesta ante
emergencias

Ponderacion del capitulo 8
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Fundamento capitulo 9: Establece la necesidad de monitorear, medir y evaluar el sistema
para asegurar el cumplimiento de la norma, incluyendo auditorias y revisiones por la

direccion.

Tabla 3-7: Formato check list "Capitulo 9: Evaluacion del desempefio" de la ISO 45001:2018
Capitulo 9

Requisito % Cumplimiento

9.1 Seguimiento, medicion, analisis y
evaluacion del desempeno

9.2 Auditoria interna

9.3 Revision por la direccion

Ponderacion del capitulo 9
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Fundamento del capitulo 10: Define los requisitos para la mejora continua del SGSST,
incluyendo el tratamiento de incidentes y no conformidades, para asegurar la

sostenibilidad y eficacia del sistema a lo largo del tiempo.

Tabla 3-8: Formato check list "Capitulo 10: Mejora continua" de la ISO 45001:2018
Capitulo 10

Requisito % Cumplimiento
10.1 Generalidades
10.2 Incidentes, no conformidades y
acciones correctivas
10.3 Mejora continua

Ponderacion del capitulo 10
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018
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Finalizando con un resumen general de los porcentajes de cada capitulo y su ponderacion

total como se muestra en la siguiente tabla:

Tabla 3-9: Formato resumen de los % finales de cada capitulo de la ISO 45001:2018
Capitulos 4 al 10

Capitulo % Cumplimiento

4. Contexto de la organizacién

5. Liderazgo y participacion de los
trabajadores

6. Planificacion

7. Apoyo

8. Operacion

9. Evaluacién del desempeiio
10. Mejora

Ponderacion total
Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

3.3 DISENO METODOLOGICO

El presente estudio se fundamenta en un enfoque de investigacion aplicada y descriptiva,
con el propdsito de identificar y analizar las discrepancias entre los procesos actuales de
seguridad y salud en el trabajo de CELAB Laboratorios y los requisitos de la norma ISO
45001:2018. Este disefio metodolégico permitira obtener resultados practicos y
especificos para optimizar los procesos de SST, mejorando el cumplimiento normativo y

la gestion de riesgos en la empresa.

La investigacion tiene un enfoque aplicado, ya que se centra en resolver un problema en
especifico de una organizacion en particular. Al analizar los procesos actuales de SST en
CELAB en relacion con los requisitos de la norma en cuestion, facilitando a la empresa

generar soluciones practicas orientadas a cerrar las brechas detectadas.

Ademas, el disefo es descriptivo, ya que se centra en observar, documentar y detallar los
procedimientos y practicas actuales de CELAB en el ambito de SST sin intentar manipular
las variables estudiadas. A través de un analisis exhaustivo, que proporcionara una vision
detallada y precisa del estado actual de la gestion de SST en CELAB, identificando areas
de cumplimiento y de no conformidad respecto a la ISO 45001:2018.
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El disefio metodologico se estructura en las siguientes fases, cada una con un propdsito

claro y especifico:

3.3.1 Identificacion de requisitos normativos

En la primera fase, el objetivo es definir los requisitos de la norma ISO 45001:2018 que
son aplicables o no al contexto de CELAB Laboratorios. Revisando en detalle los

componentes criticos de la norma.

3.3.2 Evaluacion del contexto

Antes de evaluar los procesos de la empresa, se lleva a cabo un andlisis contextual a través
de las herramientas de PESTEL y FODA, ayudando a interpretar mejor las brechas que se
identifiquen en fases posteriores, ya que facilita la identificacion de las areas de mejora

prioritarias y de las estrategias mas efectivas para su tratamiento.

3.3.3  Evaluacion de la situacion actual de los procesos de SST en CELAB

Esta fase se enfoca en realizar un diagnostico exhaustivo de los procesos y practicas
actuales de SST en CELAB, con el fin de evaluar su alineacion con los requisitos de la
ISO 45001:2018. Se utiliza un check list basado en la norma como instrumento de
evaluacion, cubriendo cada uno de los requisitos. A través de entrevistas al personal clave,
revision documental y observacion directa en las instalaciones de la empresa, lo cual

queda plasmado como evidencia en cada check list.

3.3.4 Identificacion v clasificacion de brechas

El objetivo principal de esta fase es detectar y documentar las brechas existentes entre los
procesos actuales y los requisitos de la norma. Las brechas se clasifican en funcion de su
valoracion, tomando en cuenta el contexto proporcionado por el analisis PESTEL y

FODA. Este proceso de clasificacion permite sefialar de forma ordenada cuales son las
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areas mas vulnerables o criticas que requieren atencion prioritaria, facilitando la

presentacion de estos hallazgos a la alta direccion.

3.3.5 Elaboracion del reporte de resultados para la alta direccion

Como fase final, se genera un reporte exhaustivo que contiene todos los hallazgos
obtenidos en el andlisis de brechas. Este informe incluye un resumen de las areas

evaluadas, una lista detallada de las brechas identificadas y su clasificacion prioritaria.

El reporte esta dirigido a la alta direccion de CELAB y servirda como una herramienta de
diagnéstico que les permitira tomar decisiones informadas respectos a la gestion de SST
y el cumplimiento de ISO 45001:2018. Este documento no contiene un plan de accion,
sino que se limita a describir el estado actual y las discrepancias detectadas, dejando a la

alta direccion la opcion de planificar y ejecutar las mejoras pertinentes.
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CAPITULO 4: RESULTADOS Y DISCUSION
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4.1 ANALISIS DEL CONTEXTO

4.1.1 Andlisis FODA

Se determinan las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas mediante la matriz

FODA (Ver Anexo A).

Resultados Claves del Analisis:

Fortalezas: El laboratorio cuenta con personal técnico altamente capacitado y
experiencia previa en normativas como ISO 17025, lo que proporciona una base
solida para abordar los requisitos de la norma ISO 45001. Ademas, el compromiso
de la alta direccion respalda la implementacion de medidas de seguridad y la

busqueda de certificacion, posicionandose como un activo estratégico.

Debilidades: Se identifican carencias en la experiencia especifica en ISO 45001,
ausencia de un sistema formalizado de evaluacidn de riesgos y procesos internos
poco documentados. Estas debilidades representan un desafio importante que
podria ralentizar el proceso de implementacion de la norma y generar riesgos

operativos.

Oportunidades: El laboratorio opera en un mercado con alta demanda de
estandares de seguridad, lo que ofrece una ventaja competitiva si se logra la
certificacion. Ademas, la reduccion de accidentes laborales y la fidelizacion del
personal son beneficios tangibles que pueden mejorar la productividad y la

reputacion del laboratorio.

Amenazas: Las principales amenazas incluyen la posibilidad de accidentes
laborales graves que pueden generar sanciones y dafio reputacional, la
competencia de laboratorios ya certificados con ISO 45001 y los costos operativos
asociados a la implementacion de la norma, como la inversion en EPP y sistemas

de monitoreo.
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El analisis FODA revela que el laboratorio esta en una posicion prometedora para avanzar

hacia la implementacion de ISO 45001, pero enfrenta desafios criticos que deben

abordarse de manera estratégica.

Puntos clave del contexto:

4.1.2

Capacidades existentes: La experiencia previa en la implementacion de
normativas (ISO 17025) y el compromiso de la alta direccion son fortalezas clave
que pueden facilitar el cumplimiento de la norma ISO 45001. Esto proporciona
una ventaja competitiva frente a la competencia que ain no ha integrado

normativas complementarias.

Factores limitantes: El laboratorio carece de experiencia especifica en ISO 45001
y de procesos documentados para la gestion de riesgos en seguridad laboral. Esto
puede ser una barrera importante, pero también una oportunidad para fortalecer su

estructura interna mediante capacitacion y estandarizacion.

Entorno externo: Existe una presion del mercado para adoptar estandares de
seguridad mas altos, lo que posiciona la certificacion como un diferenciador
estratégico. Sin embargo, la competencia ya certificada y el aumento en los costos

operativos representan riesgos que deben ser mitigados.

Analisis PESTEL

El andlisis realizado permite comprender las principales fuerzas externas que influyen en

la gestion de SST en el laboratorio CELAB (Ver Anexo B). Este contexto externo destaca

tanto las oportunidades como los desafios que enfrenta la organizacion en el proceso para

la implementacién de la norma ISO 45001:2018.

Politica: Chile cuenta con una regulacion solida en seguridad laboral, como la Ley
de Seguridad en el Trabajo (Ley N° 16.744), que fomenta la adopcion de
estandares internacionales como la ISO 45001. Este entorno politico facilita la
transicion hacia una gestion de SST mas robusta, apoyando la prevencion de
riesgos y protegiendo tanto a los trabajadores como a la organizaciéon de posibles

sanciones o accidentes.
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Econdémica: La implementacion de la norma ISO 45001 implica un costo inicial
significativo, relacionado principalmente con la capacitacion, ajustes en procesos
y adquisicion de herramientas de gestion. Sin embargo, esta inversion tiene el
potencial de generar un retorno a mediano plazo al aumentar la competitividad del
laboratorio. La certificacion permitira acceder a nuevos mercados y contratos con
grandes constructoras que priorizan proveedores certificados, ademas de reducir

costos asociados a accidentes, sanciones legales y rotacion del personal.

Social: Existe una presion creciente por parte de los clientes y el mercado en
general para que las empresas implementen sistemas de gestion de seguridad
ocupacional. Grandes constructoras y contratistas prefieren trabajar con
proveedores que cumplan con estandares internacionales como la ISO 45001, lo
que impulsa al laboratorio a adoptar medidas que refuercen su reputacioén y
compromiso con la seguridad. Ademas, la creciente conciencia social sobre la
importancia de la SST genera un entorno favorable para desarrollar una cultura de
seguridad laboral dentro de la organizacion, lo cual impacta positivamente en la

satisfaccion y el compromiso del personal.

Tecnologica: Los avances tecnologicos representan una oportunidad clave para la
implementacién de la norma ISO 45001. Herramientas digitales y software
especializados facilitan la gestion de riesgos, la planificacion de medidas
preventivas y el seguimiento del desempefio en SST. Asimismo, el acceso a
plataformas de formacion en linea permite capacitar al personal sin incurrir en
costos elevados. En paralelo, la modernizacion del sector de construccion y
ensayos exige que el laboratorio actualice constantemente sus equipos y procesos,

lo que refuerza su competitividad.

Ecoldégica: La operacion del laboratorio requiere una gestion adecuada del
impacto ambiental, particularmente en el manejo de residuos generados por los
ensayos. Cumplir con las normativas ecoldgicas no solo es una obligacion legal,
sino también una oportunidad para alinearse con las expectativas del mercado en
términos de sostenibilidad. Esto contribuye a mejorar la imagen de la organizacion

y a reducir riesgos legales.

Legal: La normativa vigente establece sanciones significativas por

incumplimientos en materia de seguridad y salud ocupacional. Ademas, los
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requisitos contractuales de ciertos clientes, como la exigencia de certificacion ISO
45001, refuerzan la necesidad de adoptar este estandar. La certificacién no solo
garantiza el cumplimiento normativo, sino que también mejora la confianza de los

clientes en la capacidad del laboratorio para operar de manera segura y eficiente.

El andlisis demuestra que el contexto externo de la organizaciéon impulsa
significativamente la necesidad de implementar la norma ISO 45001:2018 como un factor
estratégico. Este entorno no solo presenta desafios econdmicos y operativos, sino también
importantes oportunidades para aumentar la competitividad, consolidar la reputacion del
laboratorio y garantizar el cumplimiento normativo. En este sentido, los hallazgos de este
analisis respaldan la relevancia del analisis de brecha realizado en esta investigacion,
destacando que la implementacion de la ISO 45001:2018 contribuye al desarrollo

sostenible y a la mejora continua de la organizacion.

4.2 ANALISIS DE BRECHAS

Para la realizacion del diagnéstico se utilizé una lista de verificacion con los numerales
y sub numerales de la norma ISO 45001:2018 y se organizd una reunidén programada

con la encargada y el asesor de prevencion de riesgos de CELAB Laboratorios, quienes
contaban con el conocimiento necesario respecto a la situacion actual de la empresa en

materia de seguridad.

Cabe destacar que la empresa actualmente no cuenta con un SGSST, sino mas bien la
documentacién con la que cuenta en materia de prevencion de riesgos son los
requerimientos minimos que solicita tanto la SEREMI, mutualidad, protocolos MINSAL
y documentacion que solicitan los clientes para acreditaciones como subcontratistas.
Con toda la documentacion y registros que se ha ido generando con el tiempo es que la
empresa busca llevar un orden y empezar a encaminarse hacia la implementacion de la

ISO 45001:2018.

Los puntajes de evaluacion para el cumplimiento de la ISO 45001:2018 son:
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Tabla 4-1: Significado de puntuacion en la evaluacion del cumplimiento de la ISO 45001:2018

SIGNIFICADO

DESCRIPCION

MUY BUENO (75-100 %)

Cumple con los estandares establecidos

BUENO (50-75 %)

La mayoria de los requisitos estan

implementados

REGULAR (25-50 %)

Algunos requisitos estan implementados

DEFICIENTE (0-25 %)

No hay evidencia de implementacion de

requisitos de un SGSST

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

4.2.1 Resultados Capitulo 4: Contexto de la organizacion

Tabla 4-2: Resultados del Capitulo 4 de la ISO 45001:2018

Capitulo 4

Requisito. % Cumplimiento
4.1 compresion de la organizacion y su 0
contexto
4.2 Comprension de las necesidades y
expectativas de los trabajadores y de otras 33,33
partes interesadas
4.3 Determinacion del alcance del sistema 0
de gestion de la SST
4.4 Sistema de gestion de la SST 0
Ponderacion del capitulo 4 8,33%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

En base a los resultados se puede observar que la empresa no cumple con ninguno de los

requisitos de este capitulo, ya que, al no contar con un SGSST, no se cuenta con el

contexto ni el alcance que este tiene en la organizacion a excepcion de punto 4.2 letra C,

ya que la empresa comprende cuales son la necesidades y expectativas que se convierten

en requisitos legales, lo cual se evidencia en la matriz de requisitos legales de CELAB

Laboratorios.

4.2.2 Resultados Capitulo 5: Liderazgo y participacion de los trabajadores

Tabla 4-3: Resultados del Capitulo 5 de la ISO 45001:2018

Capitulo 5

Requisito

% Cumplimiento
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5.1 Liderazgo y compromiso 9,62
5.2 Politica de la SST 0
5.3 Roles, responsabilidades, rendiciones
de cuentas y autoridades en la 8,33
organizacion
54 Consulta y participacion de los

. 8,75
trabajadores
Ponderacion del capitulo 5 6,67%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

El cumplimiento promedio de este capitulo es bajo (6,67%). Aunque se ha identificado
algun nivel de compromiso por parte de los lideres, no se observa evidencia suficiente de
politicas de SST ni roles y responsabilidades adecuadas definidas. Ademas, la
participacion activa de los trabajadores en decisiones criticas relacionadas con la SST esta

por debajo de lo requerido.

4.2.3 Resultados Capitulo 6: Planificacion

Tabla 4-4: Resultados del Capitulo 6 de la ISO 45001:2018

Capitulo 6
Requisito % Cumplimiento
6.1 Ac?lones para abordar riesgos y 20,45
oportunidades
6.2 Objetivos de la SST y planificacion 0
para lograrlos
Ponderacion del capitulo 6 10,23%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Este capitulo refleja deficiencias en la identificacion y abordaje de riesgos y oportunidades
relacionadas con la SST, si bien se identifican parte de los riesgos y oportunidades de las
tareas y actividades por cargo, de los requerimientos legales, ya que la empresa estd
acreditada bajo la ISO 17025:2017 y son parte de los requisitos de esta, la mayoria de

ellos no estan enfocados en temas de SST.

Asi también, existen algunos objetivos para el 4area de prevencion de riesgos, los que son
evaluados a grandes rasgos en la revision por la direccion que se realiza anualmente sobre
todo los ambitos del laboratorio, no hay evidencia suficiente de una planificacion
estratégica para alcanzarlos ni que estén enfocados completamente a lo requerido por esta

norma.
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4.2.4 Resultados Capitulo 7: Apoyo

Tabla 4-5: Resultados del Capitulo 7 de la ISO 45001:2018

Capitulo 7
Requisito % Cumplimiento

7.1 Recursos 50,00

7.2 Competencia 18,75

7.3 Toma de conciencia 0

7.4 Comunicacion 0

7.5 Informacioén documentada 9,62
Ponderacion del capitulo 7 15,67%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

El nivel de cumplimiento en este capitulo es ligeramente superior, destacando la seccion
relacionada con la asignacién de recursos, ya que la empresa asigna los recursos
necesarios para implementar mejoras en la seguridad del personal o lo que se estime
conveniente por parte del area de prevencion de riesgos. Sin embargo, hay areas criticas
como la competencia, toma de conciencia, comunicacion y la informacién documentada
en la que existe cierta evidencia, como el descriptor de cargos y las competencias basicas
que debe tener el responsable del area, pero al no contar con un SGSST hay mucha

informacion que no se evidencia en alglin registro, documento o procedimiento.

4.2.5 Resultados Capitulo 8: Operacion

Tabla 4-6: Resultados del Capitulo 8 de la ISO 45001:2018

Capitulo 8
Requisito % Cumplimiento
8.1 Planificacion y control operacional 30,77
8.2 PreParac1()n y respuesta ante 62.50
emergencias
Ponderacion del capitulo 8 46,63%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Este capitulo presenta un cumplimiento promedio relativamente alto, destacando la
preparacion y respuesta ante emergencias como un punto fuerte, ya que para el laboratorio
acreditarse en el ingreso a obras de sus clientes, es comUn el requerimiento por el area de

prevencion de riesgos del cliente que CELAB cuente con procedimiento ante emergencias,
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difusiones y capacitaciones constantes al personal, etc. Sin embargo, se requiere trabajar
en la planificacion y control operacional para garantizar una gestion continua y efectiva
de las operaciones, ya que gran parte del control y analisis de riesgos, se realizan solo las
veces que la mutual realiza las asesorias e inspecciona las condiciones y los

cumplimientos legales del laboratorio.

4.2.6 Resultados Capitulo 9: Evaluacién de desempeiio

Tabla 4-7: Resultados del Capitulo 9 de la ISO 45001:2018
Capitulo 9

Requisito % Cumplimiento
9.1 Seguimiento, medicion, analisis y
-, - 7,50
evaluacion del desempeio
9.2 Auditoria interna 0
9.3 Revision por la direccion 0
Ponderacion del capitulo 9 2,50%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

El cumplimiento promedio en este capitulo es muy bajo, ya que al no contar con un SGSST
no se realizan seguimientos, medicion, analisis y evaluacion del desempeiio, en este punto
solo se cumple con el mantenimiento y calibracion de los equipos de medicion ya que el
laboratorio usa densimetros nucleares, los cuales emiten radiaciones ionizantes, y se lleva

un control riguroso de la seguridad del personal con respecto a esto.

CELAB no ha implementado auditorias internas ni revisiones adecuadas por parte de la
direccion, ya que si bien se realizan revisiones por la direccion seglin requerimiento de la
ISO 17025:2017, el area de prevencion es evaluado a grandes rasgos, por lo que no cumple

con lo que solicita la ISO 45001.2018.

4.2.7 Resultados Capitulo 10: Mejora

Tabla 4-8: Resultados del Capitulo 10 de la ISO 45001:2018
Capitulo 10

Requisito % Cumplimiento
10.1 Generalidades 0
10.2 Incidente§, no conformidades y 44.12
acciones correctivas ’
10.3 Mejora continua 0
Ponderacion del capitulo 10 14,71%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018
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El nivel de cumplimiento de este capitulo es bajo, ya que no se cumple con ninglin punto
referente a las generalidades ni a la mejora continua, ya que van enfocados completamente
al SGSST, con lo cual el laboratorio no cuenta. Pero si se realizan gestiones referentes a
los incidentes que se generan dentro del laboratorio y se realizan las acciones correctivas
necesarias para mejoras el lugar de trabajo, lo cual se realiza constantemente con la ayuda

del comité paritario de orden, higiene y seguridad de la empresa.

4.2.8 Resultado final: 1SO 45001:2018

Tabla 4-9: Resultado final de la ISO 45001:2018

Capitulos 4 al 10
Capitulo % Cumplimiento

4. Contexto de la organizacién 8,33

5. Liderazgo y participacion de los 6,67
trabajadores

6. Planificaciéon 10,23
7. Apoyo 15,67
8. Operacion 46,63
9. Evaluacién del desempeiio 2,50
10. Mejora 14,71
Ponderacion total 14,96 %

Fuente: Elaboracion propia a partir de la norma ISO 45001:2018

Si bien el cumplimiento actual de CELAB Laboratorios frente a la ISO 45001:2018 es
bajo, los avances en las areas especificas como la preparaciéon ante emergencias y la
asignacion de recursos son una base importante para construir un sistema mas robusto en

el futuro.

4.3 DISCUSION

El andlisis realizado en CELAB Laboratorios pone en evidencia un panorama claro

respecto a las brechas frente a la norma ISO 45001:2018, destacando tanto fortalezas como
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areas criticas que limitan la implementacién de un Sistema de Gestion de Seguridad y

Salud en el Trabajo (SGSST) robusto y alineado con estdndares internacionales.

Desde un punto de vista interno, la empresa cuenta con fortalezas significativas, como la
experiencia previa en normativas internacionales (ISO 17025), un equipo técnico
capacitado y el compromiso explicito de la alta direccion para avanzar en la mejora de la
seguridad laboral. Sin embargo, estas ventajas se ven opacadas por deficiencias criticas:
la ausencia de una planificacion estratégica especifica para la SST, un sistema de
evaluacion de riesgos formalizado y una falta de estandarizacion en los procesos internos.
Estas limitaciones repercuten directamente en la capacidad del laboratorio para garantizar
un entorno seguro y saludable, ademas de obstaculizar su competitividad en un mercado

que exige altos estandares de seguridad.

El analisis FODA y PESTEL refuerza la necesidad de implementar un SGSST, destacando
tanto las oportunidades como los desafios del contexto externo. La creciente demanda por
estandares de seguridad en el sector de la construccion, junto con un marco normativo que
respalda la adopcion de estandares internacionales, ofrecen un entorno propicio para la
certificacion. Sin embargo, la competencia ya certificada y los costos iniciales de
implementacion representan amenazas que CELAB debe abordar con estrategias

planificadas y eficientes.

La comparacion de los resultados obtenidos en CELAB Laboratorios respecto a los
requisitos de la norma ISO 45001:2018 permite reflexionar sobre las principales brechas
detectadas y su impacto en la gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST). Este
analisis no solo expone las areas criticas que necesitan atencion, sino que también
relaciona los hallazgos con el marco teorico y las tendencias observadas en la gestion de

SST a nivel global.

En primer lugar, la baja alineacion de CELAB con la norma (14,96% de cumplimiento
general) revela la ausencia de un enfoque sistematico en SST. Desde una perspectiva
teorica, la implementacion de sistemas de gestion como la ISO 45001:2018 se fundamenta
en el ciclo Planificar-Hacer-Verificar-Actuar (PHVA), que promueve la mejora continua
y la integracion de la seguridad como parte esencial de la estrategia organizacional. Sin
embargo, en CELAB, la falta de un sistema formalizado sugiere que las actividades
relacionadas con SST se realizan de manera reactiva y descoordinada, lo que limita la
capacidad de anticipar y gestionar riesgos de manera efectiva. Esto se alinea con estudios
previos que destacan que la inexistencia de un sistema estructurado incrementa la

probabilidad de accidentes y sanciones regulatorias.

El liderazgo y la participacion de los trabajadores (6,67% de cumplimiento en el capitulo

5) representan otra brecha significativa. La literatura enfatiza que un liderazgo
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comprometido es esencial para fomentar una cultura organizacional en la que la seguridad
sea prioritaria. En CELAB, aunque la alta direccion muestra interés en mejorar las
condiciones laborales, este compromiso no se traduce en acciones concretas, como el
establecimiento de politicas claras o la promocion activa de la participacion de los
empleados. Esto contrasta con las recomendaciones de la ISO 45001, que subraya la
importancia de involucrar a los trabajadores en todos los niveles para lograr un sistema

efectivo.

En cuanto al contexto organizacional, el andlisis evidencid un desconocimiento del
entorno y las necesidades especificas de las partes interesadas (8,33% de cumplimiento
en el capitulo 4). Esto contraviene los principios de la norma, que exige una comprension
profunda del contexto interno y externo para disefar estrategias adaptadas a las
particularidades de la organizacion. Este hallazgo se relaciona con teorias que resaltan la
relevancia del andlisis contextual en la gestion de riesgos, ya que las estrategias genéricas

suelen ser menos efectivas en entornos complejos y dindmicos.

Por otro lado, la mayor fortaleza identificada fue la preparacion ante emergencias (62,50%
de cumplimiento en el capitulo 8). Esto refleja que, aunque CELAB carece de un enfoque
integral, ha logrado desarrollar procedimientos especificos que cumplen con normativas
legales y requisitos contractuales. Sin embargo, la falta de integracion de estas practicas

con un sistema de gestion mas amplio limita su impacto en la mejora continua.

Este estudio no solo evidencia las 4reas de mejora, sino que también resalta las
oportunidades estratégicas que la certificacion podria ofrecer, como la reduccion de

accidentes, el cumplimiento normativo y el fortalecimiento de la reputacion corporativa.

Finalmente, desde un enfoque critico, es necesario reconocer que las limitaciones en la
recopilacion de datos, debido a la ausencia de un SGSST previo, pudieron haber
restringido la profundidad del andlisis. Sin embargo, este diagndstico inicial establece un
marco solido para futuros esfuerzos en la implementacion de la norma y proporciona una

guia clara para priorizar las acciones de mejora.

4.4 PROPUESTA DE PLAN DE ACCION PARA LA OPTIMIZACION DE LOS
PROCESOS SST
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Con base en el analisis de brechas realizado en CELAB Laboratorios y considerando los
requisitos de la norma ISO 45001:2018, se propone un plan de accidén concreto para
orientar a la organizacion en la implementacion de mejoras en sus procesos de Seguridad
y Salud en el Trabajo (SST). Este plan estd disefiado para abordar las areas criticas

identificadas y facilitar la alineacion progresiva con los estdndares internacionales.

Fase 1: Diagnoéstico y concienciacion (2 meses de implementacion)

Sensibilizacion del personal: Realizar talleres de capacitacion para todos los niveles de
la organizacion, destacando la importancia de la gestion de SST y los beneficios de

implementar ISO 45001:2018.

Capacitacion en liderazgo SST: Entrenar a los lideres y responsables de areas clave en

practicas de liderazgo enfocadas en la seguridad laboral.

Identificacion de necesidades especificas: Profundizar en el analisis de riesgos y

oportunidades detectados, ajustandolos a las condiciones particulares de CELAB.

Fase 2: Documentacién y planificacion (2 meses de implementacion)

Creacion de politicas de SST: Desarrollar y formalizar politicas especificas que reflejen

el compromiso de la organizacion con la seguridad y salud en el trabajo.

Definicion de roles y responsabilidades: Asignar claramente las funciones y

responsabilidades de SST a todos los niveles, asegurando su comunicacion efectiva.

Elaboracion de procedimientos operativos: Establecer y documentar procedimientos

clave, como la evaluacion de riesgos, planes de emergencia y controles operacionales.

Fase 3: Implementacion Inicial (4 meses de implementacion)

Desarrollo de un sistema piloto: Aplicar las mejoras en un éarea especifica de la

organizacion para validar la eficacia del sistema antes de su expansion.

Gestion de incidentes: Implementar un sistema de registro y seguimiento de incidentes,

con enfoque en la identificacion de causas raiz y acciones correctivas.
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Inversion en recursos: Adquirir equipos o herramientas necesarios para fortalecer las

condiciones de trabajo seguras, como EPP avanzados y software de gestion de SST.

Fase 4: Evaluacion y Ajustes (2 meses de implementacion)

Auditorias internas: Disefar y ejecutar auditorias internas para verificar el cumplimiento

con los requisitos de la norma.

Revision de resultados: Presentar los hallazgos a la alta direccion para realizar ajustes

estratégicos en las politicas y procedimientos.

Promocion de la mejora continua: Establecer mecanismos regulares para evaluar el

desempefio del sistema y generar planes de accion para areas criticas.

Este plan de accion proporciona una guia estructurada para cerrar las brechas identificadas
y alinear los procesos de CELAB Laboratorios con los requisitos de la ISO 45001:2018.
Su implementacion no solo garantizard el cumplimiento normativo, sino que también
mejorara la seguridad laboral, fomentard la cultura preventiva y fortalecera la

competitividad de la organizacion en el mercado.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

El andlisis de brecha realizado en CELAB Laboratorios respecto a la norma ISO
45001:2018 permiti6 abordar de manera sistematica los objetivos planteados en esta
investigacion. El objetivo principal, orientado a optimizar los mecanismos de gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo (SST), se logrd a través de un diagndstico detallado que
identifico las discrepancias entre las practicas actuales del laboratorio y los requisitos
normativos internacionales. Este analisis no solo permitié6 comprender las areas criticas
que requieren intervencion, sino que también proporciond la base para desarrollar un plan
de accion, orientado a cerrar estas brechas y guiar a la organizacion hacia la
implementacidon de un sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo (SGSST)

alineado con los estandares internacionales.

En relacion con el primer objetivo especifico, la identificacion de los procesos asociados
a la SST en CELAB Laboratorios evidencio la existencia de practicas elementales en
cumplimiento de normativas locales y requisitos de clientes. Sin embargo, estas practicas
se realizan de forma reactiva y carecen de una integracion sistematica en un enfoque de
gestion. El analisis destaco la necesidad de formalizar procesos que permitan una gestion
mas efectiva y coherente con los estandares internacionales. Asimismo, se observo que la
falta de un sistema documentado de evaluacion de riesgos afecta directamente la

capacidad del laboratorio para anticiparse a incidentes y reducir su impacto.

Respecto al segundo objetivo especifico, la evaluacion del funcionamiento de los procesos
de SST frente a la norma ISO 45001:2018 revel6o un cumplimiento promedio del 14,96%.
Este bajo porcentaje refleja carencias en areas fundamentales como liderazgo,
planificacidon, documentaciéon, y mejora continua. A pesar de las limitaciones, se
identificaron avances en aspectos puntuales como la preparaciéon ante emergencias
(62,5%) y la asignacion de recursos (50%), que proporcionan una base inicial para futuras
mejoras. En este contexto, la implementacion del plan de accion propuesto en este estudio
sera clave para incrementar estos porcentajes y fortalecer las capacidades organizacionales

relacionadas con la SST.

El tercer objetivo especifico, relacionado con la presentacion de los resultados del andlisis
a la alta direccion, se alcanz6 a través de un informe detallado que permitio destacar las
areas criticas y los puntos de mejora prioritarios. Este informe establece un marco para
que la direccion tome decisiones informadas en relacion con la implementacion de la

norma, fortaleciendo el enfoque estratégico del laboratorio.
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Entre los hallazgos mas importantes, se destaca que la principal barrera para el
cumplimiento de la ISO 45001:2018 es la ausencia de un Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo (SGSST) formalizado, lo que genera una falta de alineacion con los
requisitos normativos. A pesar de esto, las fortalezas identificadas, como el compromiso
de la alta direccidn y la experiencia previa en normativas internacionales, posicionan a
CELAB en un punto de partida favorable para cerrar las brechas detectadas. Es esencial
que estas fortalezas se traduzcan en acciones concretas, como la asignacion de recursos
adicionales y la consolidacion de un equipo interdisciplinario dedicado a la gestion de

SST.

Este estudio no solo cumpli6 con los objetivos planteados, sino que también contribuye al
entendimiento de las condiciones internas y externas que impactan la gestion de SST en
CELAB. Asimismo, abre nuevas lineas de investigacion en torno a la implementacion de
sistemas integrados de gestion y la relacion entre cumplimiento normativo y
competitividad en el sector de la construccion. Los resultados obtenidos también sientan
las bases para futuras auditorias internas, que permitiran evaluar el progreso del SGSST y

garantizar su alineacion continua con los estandares internacionales.

Finalmente, esta investigacion subraya la importancia de adoptar un enfoque estratégico
y sistematico para la mejora de la gestion de SST, alinedndose con estandares
internacionales que aseguren la proteccion de los trabajadores y el fortalecimiento
organizacional de CELAB Laboratorios. La implementacion de medidas basadas en el
plan de accion propuesto no solo garantizara el cumplimiento normativo, sino que también

consolidard a CELAB como un referente en seguridad laboral en su sector.

Se sugiere que futuras investigaciones relacionadas con la implementacion de la norma
ISO 45001:2018 se consideren metodologias més avanzadas o complementarias. Por
ejemplo, emplear un método de analisis multicriterio para priorizar acciones de mejora
con base en la criticidad de las brechas. Ademas, seria interesante replicar el analisis de
brechas en otros laboratorios de control de calidad, para generar comparativas ttiles en

términos de seguridad y salud ocupacional (SST).

Se invita a la comunidad académica a promover investigaciones relacionadas con la
integracion de sistemas de gestion basados en estandares internacionales. Estas lineas de
investigacion no solo contribuirian al avance del conocimiento en gestion de SST, sino

también a la competitividad de sectores econémicos como el de la construccion.

Para CELAB Laboratorios, se recomienda desarrollar un plan estratégico de
implementacion de la ISO 45001:2018 en fases. Este plan podria comenzar con la
formacion de un equipo interdisciplinario que lidere la implementacion del Sistema de

Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST). Adicionalmente, es fundamental
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estandarizar y documentar los procesos internos para reducir las brechas detectadas,
priorizando aquellas relacionadas con liderazgo y planificacion. También se sugiere
establecer un sistema de evaluacion continuo basado en indicadores de desempefio, para
medir el impacto de las mejoras y realizar ajustes oportunos. Finalmente, se sugiere
invertir en herramientas tecnologicas que faciliten la gestion de riesgos y la capacitacion

continua de los trabajadores en SST.
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ANEXOS

Anexo A: Analisis FODA

CONTEXTO INTERNO (I)

FORTALEZAS

DEBILIDADES

1.Personal técnico cualificado: Los
trabajadores cuentan con formacién
técnica en ensayos y conocimientos

basicos  sobre  protocolos de
seguridad.

2.Experiencia previa en
normativas: experiencia en la

implementacién de norma ISO 17025,
lo que facilita el entendimiento de los
SG.

3.Compromiso de la direccién: La
alta direccién estd interesada en
mejorar la seguridad laboral y en
certificarse bajo la ISO 45001

1.Falta de experiencia especifica en
ISO 45001: El personal no estd
familiarizado con los requisitos ni con la
metodologia para implementar la
norma.

2.Ausencia de una evaluaciéon de
riegos consolidada: Falta de un
sistema formalizado para identificar
peligros y evaluar riesgos en el entorno
del laboratorio en temas de seguridad.
3.Procesos internos poco
documentados: Algunas practicas de
seguridad no estdn debidamente
registradas ni estandarizadas.

CONTEXTO EXTERNO (E)

OPORTUNIDADES

ESTRATEGIA - FO

ESTRATEGIA - DO

1.Demanda del
mercado: Clientes exigen
estdndares mas altos de
seguridad, lo que puede
diferenciar al laboratorio
frente a la competencia.
2.Reduccién de
accidentes laborales: La
implementacién de SO
45001 puede disminuir
accidentes, mejorando la
reputacién del laboratorio
y su productividad.
3.Mayor fidelizacion de
empleados: Crear un
entorno de trabajo seguro
y saludable puede
aumentar la satisfaccién
de retencion del personal.

1.Capacitacion especializada para
alinearse con la demanda del
mercado: Aprovechar el compromiso
de la alta direccién y la experiencia
previa en ISO 17025 para formar al
personal técnico en los requisitos de
la ISO 45001, fortaleciendo la
competitividad del laboratorio en un
mercado que exige altos estdndares
de seguridad.

2.Promocion de la cultura de
seguridad: Usar la formacién técnica
del personal para implementar
rapidamente mejoras en seguridad
laboral, reduciendo accidentes y
destacando como un laboratorio con
buenas practicas que beneficia tanto a
los empleados como a los clientes.
3.Crear un equipo especializado en
SST: Aprovechar el personal técnico
calificado para establecer encargados
de liderar las iniciativas de seguridad,
impulsando la fidelizacién de
empleados y facilitando la
certificacion.

1.Disefiar un sistema consolidado de
evaluacion de riesgos: Aprovechar las
herramientas digitales y el enfoque en
la reduccién de accidentes laborales
para formalizar un sistema de
identificaciéon y gestion de riesgos,
superando la ausencia actual de un SG
formalizado.

2.Capacitacion con enfoque en
satisfaccion laboral: Implementar
programas de formacién en ISO 45001,
orientados no solo a cumplir con la
norma, sino también a mejorar las
condiciones laborales, aumentando la
fidelizacién del personal.
3.Estandarizacion de  procesos
internos aprovechando la demanda
del mercado: Usar los requisitos de los
clientes para estandarizar y
documentar procesos internos, lo que

fortalecera la seguridad laboral y
facilitara la implementaciéon de la
norma.

ESTRATEGIA - FA

ESTRATEGIA - DA

AMENAZAS
1.Accidentes laborales
graves: Un accidente
significativo podria
generar sanciones,
pérdida de clientes y dafio
reputacional.
2.Competencia
certificada: Otros
laboratorios  que ya
cumplen con ISO
45001pueden generar

contratos importantes.

3.Aumento de costos
operativos: La
implementaciéon de la
norma podria implicar
inversiones adicionales en
EPP, adecuaciones y
sistemas de monitoreo.

1.Crear un sistema de recompensas
para prevenir resiliencia y mejorar
la seguridad: Usar el liderazgo de la
direccién para establecer incentivos
que promuevan practicas seguras y
prevengan amenazas relacionadas
con accidentes.

2.Reforzar la capacitacion como
defensa ante la competitividad
certificada: Ofrecer capacitaciones
constantes al personal, aumentando la
eficiencia y seguridad, y mostrando
una mejora competitiva continua.
3.0ptimizaciéon de inversiones para
minimizar costos operativos: usar
la experiencia previa de normativas
para planificar adecuadamente las
inversiones en EPP y sistemas de
monitoreo, evitando costos
innecesarios y maximizando los
recursos disponibles.

1.Implementar controles inmediatos
para minimizar riesgos mientras se
avanza en la formalizacién de
procesos: Priorizar la identificacion de
peligros criticos y aplicar controles
preventivos inmediatos para evitar
accidentes graves.

2. Plan de mejora gradual para
minimizar el impacto de los costos
operativos: Establecer un plan por
fases que permita implementar la ISO
45001de manera escalonada,
rediciendo las inversiones iniciales y
adecuaciones mientras se trabaja en la
estandarizacion de procesos.

3. Benchmarking con laboratorios
certificados: Aprovechar las practicas
de otros laboratorios con ISO 45001
para identificar oportunidades de
mejora y superar las debilidades sin
recurrir en mayores costos.
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Anexo B: Analisis PESTEL

Politico

Regulacién en seguridad
laboral: Chile cuenta con leyes

estrictas, como la Ley de
Seguridad en el Trabajo (Ley N°
Legal 16.744), que fomentan Ila

. \W| | prevencion de riesgos laborales y
= Sanciones por - iy
facilitan la adopcién de

; — : 1
:g;‘girgashmle:(fgculéacllafsalta gg estandares como la ISO 45001.

seguridad puede resultar en - Costos de implementacién de la
multas o incluso suspension 1SO 45001

de actividades.

Economico

.. les: - Aumento en la competitividad al
- Requisitos Contractuales: certificarse  bajo  1S045001,

Algu_lfl_os > cl{lggtissoofmgen abriendo puertas a nuevos
certificacion para contratos

iniciar relaciones
comerciales.

PESTEL

Social

) grandes constructoras
Impacto __ambiental _ del ) priorizan  relaciones  con
laboratorio: las operaciones
del laboratorio, como el
manejo de residuos de los - Avances en gestion de riesgos: .
ensayos, deben alinearse con Herramientas digitales y - Cultura de seguridad

\Vlas normativas ecoldgicas. || software disponibles que facilitan laboral: Creciente conciencia

Tecnolégico proveedores que cumplan con

“ Ecolégico \ resion _de los clientes: Las
estandares de seguridad .

la implementacién de ISO 45001. en los profesionales sobre la
o iimportancia de la SST.
- Modernizacion del sector: La

adopcién de nuevas tecnologias
en la construccion y los ensayos
puede requerir actualizacién de
equipos y procesos en el
laborator

- Acceso a formacion online:

Plataformas digitales permiten
capacitar al personal en
estandares internaciones sin
costos elevados.

- v

Anexo C: Listas de chequeo basada en la ISO 45001:2018

|4 CONTEXTO DE LA ORGANIZACION 150 45001:2015 | EVIDENCIA |
4.1 C ion de la izacién y de su contexto 0 |25|50(75)|100|.
1 La organizacion determina las cuestiones externas ¢ infernas que son pertinentes para su propdsito y que afectan a su capacidad o | La organizacion no cuenta con ningun analisis de contexto
para lograr los resultados previstos de su sistema de gestion de la SST. respecto a SST
Puntaje 4.1 0,00
42 G ion de las i v ivas de los i v de otras partes interesadas [0 [25]50]75]100].
La organizacién determina:
2 a) las otras partes interesadas, ademas de sus trabajadores, que son pertinentes al sistema de gestion de la SST: 0 No se evidencia la determinacion de las partes interesadas
B b) las idades y i i (e decir, los requisitos) de los trabajadores y de otras partes i d 0
X L i X X L. . [ sc cucnta con Ia matriz de requisitos legales aplicables al |
4 ¢) cudles de estas ¥ exp: son o podrian conv . en requisitos legales y otros requisitos. 0 100 laboratotio.
Puntaje 4.2 33,33
43 Determinacion del aleance del sistema de gestion de la SST L0 [25]50[75[100|.
La organizacién determina los limites y la aplicabilidad del sistema de gestién de la SST para establecer su aleance. 0 No hay evidencia de la d inacion del alcance
Cuando se determina este alcance. la organizacién:
6 a) considera las cuestiones externas ¢ internas indicadas en el apartado 4.1: 0
7 b) tiene en cucnta los requisitos indicados en ¢l apartado 4.2: 0
8 c) tiene en cucnta las actividades relacionadas con ¢l trabajo planificadas o realizadas. 0
o El sistema de gestion de la SST incluye las actividades. los productos y los servicios bajo cl control o la influencia de la 0
organizacion que tienen impacto en el d fio de la SST de la izacio
10 El aleance est4 disponible como informacién documentada. 0
Puntaje 4.3] 0,0
44 Sistema de gestién de la SST [0 [25]50]75]100].
La organizacin establece. implementa. mantiene y mejora continuamente un sistema de gestion de ln SST. inchidos los procesos [ | Lo onganizacion o cuenta con un SGSST
necesarios y sus interacciones. de acuerdo con los requisitos de este documento.
Puntaje 4.4] 0,00

TOTAL| 833
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5 LIDERAZGO Y PARTICIPACION DE LOS TRABAJADORES IS0 45001:2018 EVIDENCIA
Al Liderazgo v compromiso
La alta direccion demuestra liderazgo v compromiso con respecto al sistema de gestion de la SST:
. 1) asumiendo Ia total responsabilidad y rendicién de cuentas para Ia prevencion de fas lesiones y el deterioro de fa salud 0l Laalta direccion de CELAB asume la total responsabilidad
relacionados con el trabajo, asi como de la provision de actividades y lngares de trabajo seguros v saludables; como empleador frente a sus trabajad
) b) ascg‘umdosc' de que se eslablczcal‘lla politica de Ia SST y los objetivos relacionados de la SST v sean compatibles con la 0 120 s¢ cueata con poliica y objetivos de SGSST
direccidn estratégica de a organizacion;
3 ) asegurandose de la integracion de los requisitos del sistema de gestion de la SST en los procesos de negocio de Ia organizacion;| 0 no hayun SGSST
4 d) asegurandose de que los recursos necesarios para establecer, implementar, mantener y mejorar el sistema de gestion de la SST 0
estén disponibl
3 €) comunicando la importancia de una gestion de la ST eficaz y conforme con los requisitos del sistema de gestion dela SST; | 0
6 f) andose de que el sistema de gestion de la SST alcance los resultados previstos; 0
7 g) dirigiendo v apovando a las personas, para contribuir a la eficacia del sistema de gestion de 1a SST; 0
] 1) asegurando v promoviendo 1a mejora continua; 0
9 1) apovando otros foles pertinentes de la direccion, para demostrar su liderazgo aplicado a sus dreas de responsabilidad; 0
10 ) desarrollando. liderando y promoviendo una culfura en la organizacion que apoya los resultados previstos del sistema de 0
gestion de 1a SST;
11 k) iendo a los trabajadores de al informar de incidentes, peligros. riesgos v oportunidades; 0
1) asegurdndose de que la organizaciin establezca e implemente procesos para la consulta y la participacién de los trabajadores . Luala dLrecc_lMl }'. d atea_ 6 prevencmn.de ne.s'g o
12 (vease 5.4 0 50 implementan medios e instancias para la participacion de los
s ibajadores en temas de seguridad.
. ’ . .. i T La organizacion cuenfa con comifes para la aplicacion y gestion
13 |m)apoyando el establecimiento y funcionamiento de comités de seguridad y salud [véase 5.4 €) 1)] 0 50 4t prtocolos MINSAL y con comié pritrio
NOTA En este documento se puede mterpretar el térmimo “negocio” en su sentido mds amplio para referivse a aquellas actvidades que son esenciales
para la existencia de la organizacion.
Puntaje 5.1
52 Polifica dela SST [0 T25]50[75 100]
La alta direccion establece, implementa v mantiene una politica de Ia SST que:
1) incluya un compromiso para proporcionar condiciones de trabajo seguras y saludables para la prevencidn de lesiones y
14 |deterioro de la salud relacionados con el trabajo y que sea apropiada al propdsifo, tamafio y contexto de Ia organizacion ya la 0 La organizacion no cuenta con una politica de SST
naturaleza especifica de sus riesgos para Ia SST v sus oportunidades para Ia SST:
15 D) proporciona un marco de referencia para el establecimiento de los objetivos de SST; 0
16 ¢) incluya un compromiso para cumplir los requisitos legales v otros requisitos; 0
17 d) inchuya un compromiso de eliminar los peligros y reducir los riesgos para la SST (véase 8.1.2); 0
18 ¢) incluye un compromiso de mejora continua del sistema de gestion de la SST; 0
1 £) incluye un compromiso para la consulta y la parficipacion de los trabajadores, y cuando existan, de los representantes de los 0
La politica de SST
20 — estd disponible como informacién documentada; 0
21 - se comunica denfro de la organizacién; 0
2 — estd disponible para las partes interesadas, segiin sea apropiado; 0
i) - es peftinente y apropiada 0
Punaje 5.2 0,00
53 Roles,r ilidades, rendiciones de cuentas v autoridades en la organizacion 0 |25)50)75)|100
La alta direccion se asegura de que las responsabilidades y autoridades para los roles pertinentes dentro del sistema de gestion de Se cuenta con un descriptor de cargos de todos los puestos de
2% 1a SST se asignan y comunican a fodos los niveles dentro de 1a organizacion y se mantiene como mformacion documentada. Los 02 trabajo de CELAB el cual es difundido a cada trabajador, si
trabajadores en cada nivel de la organizacion asumen 1a responsabilidad por aquellos aspectos del sistema de gestion de la SST bien no se cuenta con un SGSST Ia responsabilidad en temas de
sobre 1os que tienen control. seguridad recae en el encargado de prevencion de riegos.
NOTA Mieniras que la responsabilidad y [a autoridad se pueden asignar, en iiltima instancia, la alta direccion sigue siendo responsable del
funcionamient del sistema de gestion de la S5T.
La alta direccion asigna la responsabilidad v autoridad para:
) asegurarse de que el sistema de gestion de la SST es conforme con los requisitos de este documento; o] | | | No hayun SGSST
b) informar a 1a alta direccién sobre el desempedio del sistema de gestion de la SST. o] | | 1]
Puntaje 5.3 83
54 Consulta y participacion de los trabajadores 0255075100
La organizacion establece, implementa y mantiene procesos para la consulta y Ia participacion de los trabajadores a todos los
27 |niveles y funciones aplicables,  cuando existan, de los representantes de los trabajadores en el desamollo, 1a planificacion, la 0 No existe un SGSST
implementacion. la evaluacion del desempefio y 1as acciones para la mejora del sistema de gestion de 1a SST.
La organizacion:
4) proporciona los mecanismos, el tiempo, la formacion v los recursos necesarios para la consulta v 1a participacion: folas] T [ 11 Formacion a fraves de la lidad
NOTA 1 La representacion de los rabajadores puede ser un mecanismo para la consulta y la participacién.
b) proporciona el acceso oportune a informacion clara. comprensible v pertinente sobre el sistema de gestion de 1a SST; | 0 | | \ | | |
) determina v elimina los obstaculos o barreras a la participacion y minimiza aguellas que no puedan eliminarse; | 0 | | \ | | |
NOTA 2 Los absidiculos y barreras pueden incluir fallar en [a respuesta a los elementos de enirada o sugerencias de los trabajadores, a las barreras dz
idioma o de alfabetizacidn, las represalias o amenazas de represalias y las politicas o prcticas que desalientan ¢ penalizan la participacion del
abajador.
d) enfatiza la consulta de los trabajadores no difectivos en lo siguiente:
3 I)lad inacion de las necesidades v expectativas de las partes interesadas (véase 4.2); 0
32 2) el establecimiento de 1a politica de SST (véase 5.2); 0
33 3) la asignacion de roles, responsabilidades y autoridades de 1a organizacién, segin sea aplicable (véase 5.3); 0
M 4)lad inacion como cumplir los requisitos legales v otros requisitos (véase 6.1.3); 0
35 5) el establecimiento de los objetivos de la SST v planificacion para lograrlos (véase 6.2); 0
36 6) la deferminacion de los controles aplicables para I confratacion externa, Ias adquisiciones y los contratistas (véase 8.1.4); 0
37 ) la d i0n de qué necesita seguimiento, medicion v evaluacion (véase 9.1.1); 0
38 §) la planificacién. el establecimiento, 1a impl i6n v el imiento de de auditoria (véase 9.2 2); 0
30 9) el aseguramiento de la mejora confinua (véase 10.3). 0
¢) enfatiza la participacion de los trabajadores no directivos en lo siguiente:
40 I)lad ion de los mecanismos para su consulta y participacion; 0
41 2) la identificacion de los peligros v evaluacion de los riesgos v oportunidades (véase 6.1.1 v6.1.2); 1] 75 Difuision de la Matriz de niesgos de las actividades del
42 3)ad 100 de acciones para eliminar los peligros v reducir los nesgos para la ST (véase 6.1.4); 0
8 4) la determinacion de los requisitos de competencia, las necesidades de formacion, la formacion vy Ia evaluacion de la formacion 0
(véase 72);
44 S)1a ds imacion de qué informacion que se necesita comunicar v como hacerlo (véase 7.4); 0
45 6) la ds ion de medidas de control v su implementacion yuso eficaces (véanse 8.1, 8.1.3 v8.2); 0
46 7) la investigacion de los incidentes y no conformidades v la determinacion de las acciones correctivas (véase 10.1). 0 7 For medio &l mm:i:; z;stft:me:cﬂmm del CPES

NOTA 3 Enfanizar la consultay la participacion de los mrabajadores no directivos pretende aplicarse a las personas que llevan a cabo actividades de
trabajo, pere no pretende exclur, por gjemplo a los directivos que sufven un mpacio por actvidades de rabajo o por otros factores de la organizacion.

NOTA 4 Se reconoce que la provisicn de formacidn sin coste para los rabajadores y la provisidn de formacidn durante las horas de rabajo, cuando
sea posible, puede elminar barreras sis parala on de los

PuajesA[ 875 |

TOTAL
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6 PLANIFICACION IS0 45001:2018 EVIDENCIA
61 Acciones para abordar riesgos v oportunidades
6.1.1 Generalidades
Al planificar el sistema de gestién de la SST, la organizacién considera las cuestiones referidas en el apartado 4.1 (contexto), los
requisitos referidos en el apartado 4.2 (partes interesadas) v 4.3 (el alcance de su sistema de gestion de la SST) y determina los
T1eSE0S V des que es necesario abordar con el fin de:
1 a) asegurar que el sistema de gestién de la SST pueda alcanzar sus resultados previstos: 0
2 b) prevenir o reducir efectos no deseados; 0
3 ) lograr la mejora contimua 0
Al abordar los “Tiesgos y opornidades™, I organizacién tiene en cuenta los riesgos para la SST, las opormnidades para la STy Celab aborda los riegos y oporftunidades pero no enfocados en
© otros riesgos y oportunidades del sistema de gestion de la SST. v SST
Al determinar los riesgos y opormmnidades para el sistema de gestion de Ia SST y sus resultados previstos que es necesario
abordar, la organizacion tiene en cuenta:
g —los peligros (véase 6.1.2.1): 0
6 |~los riesgos para la SST y ofros riesgos (véase 6.1.2.2) Ol Matriz IPER para las actividades del laboratorio (otros riesgos)
7 |-las idades para I SST y otras oportunidades (véase 6.1.2.3); 0
8 —los requisitos legales v otros requisitos (véase 6.1.3). 0 75 Matriz de requisitos legales
La organizacién, en sus procesos de planificacion, determina y evalua los riesgos ¥ opornumnidades que son pertinentes para el
9 resultado previsto del sistema de gestién de la $ST asociados con los cambios en Ja organizacion. sus procesos. o el sistema de
gestion de la $ST. En el caso de cambios planificados. p ° les. esta evaluacién se lleva a cabo antes de que se
i el cambio (véase 8.1.3)
10 La org & i f on doc da sobre: 0
11 — los riesgos v oportunidades 0
lo | os procesos y acciones necesarios para determinar y abordar sus iesgos y oportumidades (véase desde 6.1.2 hasta 6.1.4) enla |
‘medida necesaria para tener la confianza de que se llevan a cabo segiin lo planificado.
6.1.2 Identificacion de peligros v evaluacion de los riesgos ¥ las oportunidades
6.1.2.1 Identificacin de peligros
La organizacién establece, implementa y mantiene procesos de identificacién continua y proactiva de los peligros. Los procesos
tienen en cuenta, pero no s¢ limitan a:
) como se organiza el trabajo, factores sociales [incluyendo la carga de trabajo, horas de trabajo, victimizacién y acoso (bullying) | ‘ | | | ‘
P . 0
intimidacién]. el liderazgo v la cultura de la organizacién:
b) las actividades v las situaciones rutinarias y no rutinarias, mncluyendo los peligros que surjan de:
14 1) Ia mnfraestructura, los equipos, los materiales, las sustancias v las condiciones fisicas del lugar de trabajo; 0 100 Matriz [PER
15|l discio de productos y servicios, n investigacién. el desarrollo, los ensayos, Ia produccién, el montaje I construccion. Ia [
prestacion de servicios, el mantenimiento y la disposicién;
16 3) los factores humanos: 0
17 4) como se realiza el trabajo; 0 75 Procedimi de trabajo seguro para cada ensayo o tarea
18 ) incidentes pasados pertinentes internos o externos a la organizacion, incluyendo emergencias, y sus causas; 7 se cuenta con un protocolo de emergencias
19 d) las situaciones de emergencia potenciales; 0 75 se cucnta con un protocolo de emergencias
¢) las personas, incluyendo la consideracién de:
20 1) aquellas con acceso al lugar de trabajo y sus actividades. incluyendo trabajads visitantes y otras personas: 0 50 Se realiza charla ODI
21 |2)aquellas en las inmediaciones del lugar de trabajo que pueden verse afectadas por las actividades de la organizacién: 0
22 3) los trabajadores en una ubicacién que no esta bajo el control directo de la organizacion; 0 50 Se realizan AST para estos casos
1) otras cuestiones, incluyendo la consideracin de:
2 1) el disefio de las dreas de trabajo, los procesos. las 1 la 1 equipo, los pr P 05 v la 0 100
organizacion del trabajo, incluyendo su ad: on a las sidades v dades de los lucrados: plasmado en la matriz IPER
2s |2 lns stuacionss que ocurren en lnsirmediciones del Ingar de trabajo causadas por actividades relacionadas con el trabajo bajo [
¢l control de la organizacion:
55 |?)las stuacionss no por la org on y que ocuren en las inmediaciones del lugar de trabajo que pueden cavsar |
lesiones v deterioro de Ia salud a personas en el lugar de trabajo;
55 |2 Tos cambios reales o propuestos en In organizacién. operacionss. procesos, actividades y el sstema de gestion de a ST (veéase |
8.1.3);
2 h) cambios en el conocimiento y la mformacién sobre los peligros. 0 5 Charlas ODI
6.1.2.2 Evaluacion de los riesgos para la SST v otros riesgos para el sistema de gestion de Ia SST
La organizacién establece, implementa y mantiene procesos para:
28 a) evaluar los riesgos para la SST a partir de los peligros identificados. teniendo en cuenta la eficacia de los controles existentes; | 0 CELAB 1o cuenta con un SGSST
b) determinar y evaluar los otros riesgos relacionados con el establecimiento, implL i0n, operacion imiento del
» [ eraarlo o
sistema de gestion de la SST.
Las metodologias y criterios de la organizacion para la evaluacién de los riesgos para la SST se definen con respecto al alcance,
30 naturaleza y momento en el tiempo, para asegurarse de que son mAs proactivas que reactivas y que se utilizan de un modo 0
sistematico. Estas metodologias y criterios se mantienen y conservan como informacion documentada.
6.1.2.3 Evaluacion de las oportunidades para la SST y otras oportunidades para el sistema de gestion de la SST
La organizacion establece, implementa y manticne procesos para evaluar:
a) las oportunidades para la $ST que permitan mejorar ¢l desempeiio de la SST. teniendo en cucnta los cambios planificados en la
organizacion. sus peliticas, sus procesos o sus actividades, v
31 1) las oportunidades para adaptar cl trabajo. la orzanizacion del trabajo v cl ambicnte de trabajo a los trabajadores: 0
32 2) las oportunidades de climinar los peligros  reducir los riesgos para la SST: 0
33 |b)otras dades para mejorar el sistema de gestion de la SST 0
NOTA Los riesgas pava la SST y las opornunidades para la SST pueden dar como resultado omos riesgos y ofvas oportunidades para la organizacién.
6.1.3 Determinacion de los requisitos legales y ofros requisitos
La organizacién establece, implementa y mantiene procesos para:
34 a) determinar y tener acceso a los requisitos legales y otros requisitos actualizados que sean aplicables a sus peligros, sus riesgos 0
para la SSTy su sistema de gestién de la SST:
35 b) determinar cémo estos requisitos legales v otros requisitos aplican a la organizacién v qué necesita comunicarse; 0
15| temer en cucnta estos sequisitos legale y ofos sequisitos al establecer,implementar, mantener y mejorar de mesiera continua su
sistema de gestion de la SST.
3 |t 5 iene y conserva i 6n doc da sobre sus eqisitos legales y otros sequisitos y se asegura de que | o -
s actualiza para reflejar cualquier cambio. a traves de la matriz de requisitos legales
NOTA Los requisitos legales y ofros requisitos pusden dar como resultado riesgos y sportunidades para la organizacion.
6.1.4 Planificacién de acciones
La organizacién planifica:
a) las acciones para:
38 |1) abordar estos riesgos y oportunidades (véanse 6.1.2.2 y6.1.2.3) 0
39 |2) abordar los requisitos legales y ofros requisitos (véase 6.1.3): 0
40 |3) prepararse y responder ante situaciones de emergencia (véase 8.2): 0 75 se realizan charlas y diftsiones con respecto al protocolo de
emergencias
b) la manera de:
41 1) integrar e implementar las acciones en sus procesos del sistema de gestién de la SST o en otros procesos de negocio; 0
42 2) evaluar la eficacia de estas acciones. 0
43 |Lacrzmnizacién tiene en cuenta Injerarquia de los controles (véase §.1.2)  Ins salidas del sistem de gestion de In SST cuando se
vlanifica la toma de acciones.
41 |Al planificar sus acciones Ia organizacion considera las mejores pricticas, Ins opeiones tecnologicas y los requisitos financieros, | o
operacionales y de negocio.
Puntaje 6.1 2045
6.2 Objetivos de la SST v planificacion para lograrles
6.2.1 Objetivos de la SST
organizacion establece objetivos de la SST para las finciones y miveles pertinentes para mantener y mejorar contimamente el
sistema de gestion de la SST v el desemperio de Ia SST (véase 10.2). CELAB o cuenta con objetivos de SST
Los objetivos de la SST:
[ 46 |a) son coherentes con Ia politica de a SST: [ol T T T 1] |
b) son medibles (si cs posible) o evaluables en términos de desenpeiio: ol T 1T 111 |
<) tienen en cuenta;
48 |1) los requisitos aplicables: [
49 2) los resultados de la evaluacion de los riesgos v oportunidades (véanse 6.1.2.2 v 6.1.2.3); 0
50 3) los resultados de la consulta con los trabajadores (véase 5.4) y. cuando cxistan, con los de los trabajadores: 0
51 d) son objeto de seguinmento; 0
52 ) se comunican; 0
pE] 1) son objeto de seguimiento; 0
54 g) se commmnican: (1]
35 1) se actualizan. seglin sea apropiado. 0
6.2.2 Planificacian para lograr los objetivos de la SST
Al planificar como lograr sus obietivos de la SST. la organizacién defermina:
56 a) qué se va a hacer; 0
57 'b) queé recursos se requeriran:
3 ) quién serd responsable;
3 d) cudndo se finalizara:
6 <) cémo se evaluaran los resultados, incluvendo los indicadores de
61 f) como se integraran las acciones para lograr los objetivos de la SST en los procesos de negocio de la organizacion; 0
62 Laor. 6 iene v conserva infe 6 da sobre los objetivos de la SST v los planes para lograrlos. 0
Puntaje 6.2 0,01
1-12:2004 TOTAL| 10,23
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8 OPERACION ISO 45001:2018 EVIDENCIA
81 Planificacion v control operacional
8.1.1 Generalidades
La organizacién planifica. implementa. controla y mantiene los procesos necesarios para cumplir los requisitos del sistema de
gestion de la SST v para implementar las acciones determinadas en el capitulo 6 mediante:
1 a) el establecimiento de criterios para los procesos; 0 El laboratorio no cuenta con un SGSST
2 b) la impl 16n de] control dz los procesos de acuerdo con los criterios; 0
3 ¢) el mantenimiento y la conservacién de informacién documentada en la medida necesaria para confiar en que los procesos se han 0
Ilevado a cabo segin lo planificado;
Se realizan modificactones si s necesario, segin las
4 d) Ia adaptacion del trabajo a los trabajadores. 0 50 evaluactones de trabajo que realiza mutual en temas
ergondmicos. MMC, Silice. etc...
5 En lugares de trabajo con miltiples empleadores, Ia orgamzacion coordina las partes pertinentes del sistema de gestion de la SST 0
con las otras organizacionss
8.1.2 Eliminar peligros v reducir los riesgos para la SST
6 La organizacion establece, implementa y mantiene procesos para la eliminacion de los peligros y la reduccion de los riesgos para 0
la SST utilizando la siguiente jerarquia de los controles:
. se evidencia en la MIPER donde se evaluan y se tomas medidad
7 a) eliminar el peligro; L I de control para los riesgos y peligros.
8 b) sustituir con procesos, operaciones, materiales o equipos menos peligrosos; 0 noaplica
9 ¢) utilizar controles de ingenieria y reorganizacion del trabajo; 0 100 . Tos inf que inspeceion que realiza rutual lo evidencia.
10 d) utilizar controles administrativos, incluyendo la formacién; 0
11 | ulizar equipos de proteccién individual adecuados. 0 jpp| | Cada mabajador cventa cou }:‘bi: eCESArI0s para ejercer sis
NOTA En muchos paises, los requisitos legales y otros requisitos ineluyen el requisito de que los equipas de proteccion personal (EPF) se proporcionen
sin costo para los trabajadores.
8.1.3 Gestitn del cambio
La orgamzacion establece procesos para la implementacion y el control de los cambios planificados temporales y permanentes que
impactan en el desempefio de 1a SST. incluyendo:
a) los nuevos productos, servicios v procesos o los cambios de productos, servicios v procesos. incluyendo:
12 — las ubicaciones de los lugares de trabajo y sus alrededores: 0
queda plasmado en los analisis seguro de trabajo ( de cada
15 — la organizacion del trabajo: b & actividad)
14 — las condiciones de trabajo; 0
Se deja plasmado en los procedimentos de trabajo seguro de
15 0 75 . .
— los equipos; cada ensayo v actividad del laboratorio
16 1 fuerza de trabajo: 0 75 Aparece en los PTS y en los procedimeintos de manejo manual
de cargas.
17 b) cambios en los requisitos legales y ofros requisitos; 0
18 ¢) cambios en el conocimiento o la informacidn sobre los peligros y riesgos para la SST; 0 100 i:;z:ims;ax:;? iﬂ;ﬂ:‘?ﬁ:‘i‘uﬂ:;:l
19 ) desarealos en conocimento  tecnologia 0 75 se realizan las capacllacicfnzs p.eninrme? 'y compra la compra de
EqUIPOS 51 5¢ amerta
20 La orgamizacion revisa las consecuencias de los cambios no previstos, tomando acciones para mitigar cualquier efecto adverso, 0
seglin 562 NECESArio. 10 se evidencia
NOTA Los cambios pueden resultar en riesgos y eporunidades.
8.1.4 Compras
8.1.4.1 Generalidades
organizacion establece, implementa y mantiene procesos para controlar la compra de productos y servicios de forma que se ‘ 0 | ‘ 5 0‘ ‘ el laboratorio cienta con procedimemnto para las compras segin
asegure su conformidad con su sistema de gestion de la SST. el SGC por IS0 17025
8.1.4.2 Contratistas
La organizacion coordina sus procesos de compras con sus contratistas, para identificar los peligros y para evaluar y controlar los
Tiesgos para la SST, que surjan de:
22 a) las actividades v operaciones de los coniratistas que impactan en Ja organizacion, 0 10 se evidencia
23 b) las actividades y operaciones de la organizacion que mpactan en los trabajadores de los coniratistas; 0 10 se evidencia
24 ¢) las actividades y operactones de los contratistas que mmpactan en otras partes interesadas en el lugar de trabajo. 0 10 se evidencia
La organizacion se asegura de que los requisitos de su sistema de gestion de la SST se cumplen por los confratistas y sus
25 trabajadores. Los procesos de compra de la organizacion definen y aplican los criterios de la seguridad y salud en el trabajo para la| 0
seleccion de contratistas. 10 se evidencia
NOTA Pusde ser il incluir s criteios de  seguridad y salud en el trabajo para la selsccidn ds los conirafistas en los documentos eontractuales
8.1.4.3 Contratacidn externa
La orgamzacion se asegura de que las funciones y los procesos contratados externamente estén controlados. La orgamzacion se
2% asegura de que sus acuerdos en materia de confratacion externa son coherentes con los requisitos legales y otros requisitos y con 0
alcanzar los resultados previstos del sistema de gestion de 1a SST. El tipo v el grado de control a aplicar a estas funciones y
procesos se definen dentro del sistema de gestion de la SST.
NOTA La coordinacién con externos puede ayudar a una organizacion a abordar cualguier impacto que la contratacion exiema tenga
sobre su desempeiio de la S5T.
Puntaje 8.1
81  Preparacion v respuesta ante emergencias Lo [2s]50]735]100]
La organizacion establece, implementa y mantiene procesos necesarios para prepararse y para responder ante situaciones de
emergencia potenciales, segin se 1dentifica en el apartado 6.1.2.1. mcluyendo:
27 a) el establecimiento dz una respuesta planificada a las situaciones de emergencia. incluyendo la provisién de primeros auxilios; | 0 100 consta con un; p[mocuh? de cmergencia ¥ procedimiento de
primeros auxilios
el asesor en prevencion a capacitado al personal en este ambito,
28 |b)la provisidn de formacion para la respuesta planificada: 0 100 lo evidencia el regustro de capacitacion de ptotocolo de
emergencia v primeros auxilios
29 ¢) las pruebas periddicas y el ejercicio de la capacidad de respuesta planificada; 0 110 5 evidencia
30 d) la evaluacion del desempefio y. cuando sea necesario, la revision de la respuesta planificada. incluso después de las pruebas y. 0 1o se evidencia, hasta el momento no ha sido necesario
en particular, después de que ocurran sifuaciones de emergencia; aplicarlos
L - , X . s€ cuenta con un comité para primeros auxilios y emergencias
31 €) la comunicacién y provision de Ia informacion pertinente a todos los trabajadores sobre sus deberes y responsabilidades; 0 100 cada o de cllos con sus prespectivas capacitaciones
n f) la comunicacion de Ia informacion mﬂmm alos cfmﬁaliﬂas, visitantes, servicios de respuesta ante emergencias, autoridades 0 100 aparece en el protocelo de emergencias
gubernamentales. v, cuando sea apropiado, a la comunidad local:
g) tener en cuenta las necesidades y capacidades de todas las partes interesadas pertinentes y asegurandose de se involucran. segiin se evidencia en el registro de difusion. todo personal y alta
33 . 0 100 .
sea apropiado, en el desarrollo de la respuesta planificada direccion de la empresa
u La organizacion mantiene y conserva informacién documentada sobre los procesos y sobre los planes de respuesta ante situaciones 0
de emergencia potenciales. 10 se evidencia
Puntaje 8.2 62,51

TOTAL
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Seguimiento, medicion, analisis v evaluacion del desempeiia

9.1.1 Generalidades

La organizacion establece, implementa y mantiene uno o varios procesos para el seguimiento, la medicion y la evaluacion del
desempeiio.

La organizacion determina:

a) qué necesita seguimiento y medicion. incluyendo:

1) el grado en que se cumplen los requisitos legales y otros requisitos:

2) sus actividades y operaciones relacionadas con los peligros, los riesgos v las oportunidades identificados;

3) el progreso en el logro de los objetivos de la SST de la organizacion;

4) Ia eficacta de los coniroles operacionales v de otros coniroles;

b) los metodos para el segummento, medicion, analisis y evaluacion del desemperio, segin sea aplicable, para asegurar resultados
validos;

¢) los criterios frente a los que la organizacion evaluara su desempefio de la SST;

d) cudndo se debe realizar el seguimuento v la medicion;

¢) cuando se deben analizar, evaluar y conmnicar los resuliados del seguimento y la medicion

La organizacién evalfia el desempefio de la SST v determina la eficacia del sistema de gestion de 1a SST.

La organizacion se asegura de que el equipo de seguimiento y medicion se calibra o se verifica segiin sea aplicable. y se utiliza y
mantiene segin sea apropiado.

NOTA Fude haber requisitos logales u ofros requisitos (por glamplo, normas nacionales o intemacionales) relativos a la calibracion o verificacion del
equipa de seguimienta y medicion

La organizacién conserva la informacién documentada adecuada:

— como evidencia de los resultados del seqmmiento. la medicion, el andlisis v la evaluacion del desempefio:

—sobre el mantenimiento, calibracion o verificacién de los equipos de medicion

9.1.2 Evaluacion del cumplimiento

La organizacion establece, implementa y mantiene procesos para evaluar el cumplimiento con los requisitos legales y otros
requisitos (véase 6.1.3)

La organizacién

a) determin la frecuencia y los métodos para la evaluacion del cumplimiento;

b) evalua el cumplimiento y toma acciones si es necesario (véase 10.2):

) mantiene €] conocimiento y la comprension de su estado de cumplimiento con los requisitos legales y otros requisitos:

d) mantiene la informacién documentada de los resultados de la evaluacion del cumplimiento.
Puntaje 9.1

Auditoria interna

9.2.1 Generalidades

La organizacion lleva a cabo auditorias internas a mtervalos planificados, para proporcionar infornacion acerca de si el sistema de
gestion de Ja SST

a) es conforme con:

1) los requisitos propios de la organizacidn para su sistema de gestion de la SST, incluyendo la politica de la $5T y los objetivos
dela SST;

2) los requisitos de este documento;

b) se implementa y mantiene eficazmente.

9.2.2 Pragrama de auditoria interna

La organizacién:

a) planifica, establece, mplementa y mantiene programas de auditoria que mcluyen la frecuencia, los métodos, las
responsabilidades, la consulta, los requisitos de planificacién. y Ia elaboracion de informes, que tienen en consideracion la
importancia de los procesos imvolucrados v los resultados de las auditorfas previas:

b) define los critertos de la auditoria v e alcance para cada auditoria;

¢) selecciona auditores y lleva a cabo auditorias para asegurarse de la objetividad y la imparcialidad del proceso de auditoria;

d) se asegura de que los resultados de las auditorias se informan a la direccion pertinente y se asegura que se informa de los
hallazgos de la auditoria pertinentes a los trabajadores, y cuando existan, a los representantes de los trabajadores, y a ofras partes
interesadas pertinentes;

¢) toma acciones para abordar las no conformidades y mejorar de manera continua su desempefio de la SST (véase el capitulo 10);

f) conserva mformacion documentada como evidencia de la implementacion del programa de auditoria y de los resultados de las
auditorias.

NOTA Para mds informacion sebre auditorias, consultar la Novma IS0 19011 Directrices para la auditoria de los sistemas de gestion.
Puntaje 9.2
Revisién por la direccion

La alta direccion revisa el sistema de gestion de la SST de la organizacion a mtervalos planificados, para asegurarse de su
conventencia, adecuacion y eficacia continuas.

La revision por la direccion considera:
a) el estado de las acciones de las revisiones por la direccion previas;

b) los cambios en las cuestiones externas e internas que sean pertinentes al sistema de gestion de la SST, incluyendo:

1) las necesidades y expectativas dz las partes interesadas;

2) requisitos legales aplicables v otros requisitos;

3) los riesgos v las oportunidades;

¢) el grado en que se han cumplido la politica de la SST y los objetivos de la SST;

d) Ia informacidn sobre el desempefio de la SST. incluidas las tendencias relativas a

1) los incidentes, no conformidades, acciones correctivas y mejora continua;

2) los resultados de seguimiento y medicién:

3) los resultados d la evaluacién del compliniento con los requisitos legales v otros requisitos:

4) los resultados de la auditoria;

5) la consulta y la participacion de los trabajadores;

6) los riesgos v oportumdades:

&) la adecuacion de los recursos para mantener un sistema de gestion de la SST eficaz;

1) las comminicaciones pertinentes con las partes interesadas:

g) las op dades de mejora continua

Las salidas de Ia revision por la direccion incluyen decisiones relacionadas con:
—la conveniencia, adecuacién v eficacia continuas del sistema de gestidn de Ia SST en alcanzar sus resultados previstos;

—las idades de mejora continua;

— cualquier necesidad de cambio en el sistema de gestion de la SST;

—los recursos necesarios;

—las acciones, s1 son necesarias;

—las ndades de mejorar la infegracion del sistema de gestion de la SST con otros procesos de negocio;

— cualquier implicacion para la direccion estratégica de la organizacion.

La alta direccidn conmnica los resultados pertinentes de las revisiones por la direccion a los trabajadores, y cuando existan, a los
representantes de los trabajadores (véase 7.4)

La organizacién conserva informacién documentada como evidencia de los resultados de las revisiones por la direccidn

Puntaje 9.3

(CELAB no mantiene procesos para el seguimiento, medicion y
0 N
ev. del des: 0.
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
se cuenfa con esta documentacion para el contador geiger (
0 100 medidor de radiacion) que es el unico equipo usado para
controlar temas de seguridad
LT
0
0
0 50 Solo de los procesos que respectan a SEREMI e inspeccion del
tbsio
0
75

CELAB al no tener un SGSST 1o realiza auditorias mternas con
respecto SST

50{75]100

CELAB realiza Ia reviston por la direccion bajo la norma ISO
17025, en la cual todos los afios se evalua el area de prevencion
de riesgos a grandes rasgos, pero no se tratan los requistos de
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[ 10 MEJORA 150 45001:2013 | EVIDENCIA |
101 Generalidades 0 [25/50]75[100
La organizacidn determina las oportunidades de mejora (véanse 9.1. 9.2 v 9.3) e implementa las acciones necesarias para lograr 0 ‘ |
los resultados previstos de su sistema de gestion de la SST.
Puntaje 10.1 0,0
102 Incid. mno ¢ i s v acciones correctivas 0 [25]50|75]100
5 La organizacion establece. implementa y mantiene procesos, incluyendo informar, mvestigar v tomar acciones para determinar y ‘ |
- gestionar los ncidentes y las no conformidades no se cuenta con un SGSST
Cuando ocurre un incidente o una no conformidad, la arganizacion:
R los mncidentes son reportados por los trabajadores y tratados por
] a) reacciona de manera oportuna ante ¢l incidente o la no conformidad. y segin sea aplicable: 0 75 o1 comite de investizacion de accidentes del CPHS
4 1) toma accicnes para controlar v corregir el incidente o la no conformidad: 0 75 se realizan las mejoras a traves del comité paritario
5 2) hace frente a las consecuencias: 0
1) evalua, con Ia participacion de los rabajadores (véase 5.4) e involucrando a ofras partes interesadas pertinentes, la necesidad de
6 acciones correctivas para eliminar las causas raiz del incidente o la no conformidad, con el fin de que no vuelva a ocurrir ni ocurra | 0 75 tambien es tratado por el comité paritario
en ofra parte, mediante:
7 1) Ia investigacion del incidente o la revisién de I no conformidad: 0 7
8 2) la determinacién de las causas del incidente o la no conformidad: 0 75
9 3) la determinacién de si han ocurrido incidentes similares, si existen no conformidades, o si potencialmente podrian ocurrir: 0 10 se evidencia
10 ) revisa las evaluaciones existentes de los riesgos para la SST y ofros riesgos. cuande sea apropiado (véase 6.1): 0
11 d) determina ¢ implementa cualquier accion necesaria, incluyendo acciones correctivas, de acuerdo con la jerarquia de los 0
controles (véase 8.1.2) v Ia gestion del cambio (véase 8.1.3);
12 &) evalua los riesgos de la SST que se relacionan con los peligros nmuevos o modificados, antes de tomar acciones; 0
13 f) revisa la eficacia de cualquier accidn tomada, incluvendo las acciones correctivas; 0
14 ) si fuera necesario, hace cambios al sistema de gestion de la SST. 0
5 Las acmim-s correctivas son adecuadas a 10s efectos 0 10s electos potenciales de 1os mcidentes o 1as N0 conrormuaades 0
16 La organizacidn conserva informacion documentada como evidencia de: 0 100 a traves de la mvestigacion de arbol causal y DIAT
17 |~Ila naturaleza de los incidentes o las no conformidades y cualquier accién tomada posteriormente 0 100 | Queda plasmado en los reportes mensuales que realiza el comité
de inv. de accidentes del CPHS
. , queda plasmado en Ios reportes mensuales que realiza ] comité
18 — los resultados de cualquier accidn y accidn correctiva. incluyendo su eficacia 0 100 de iy, de accidentes del CPHS
10 La organizacién conmnica esta informacién documentada a los trabajadores pertinentes, y cuando existan, a los representantes de 0 75 esta informacion se publica en la pizarra de informaciones del
los trabajadores, v a otras partes mteresadas pertinentes. Comité paritario para que todo el personal se informe
NOTA Informar e investigar incidentes sin retrasos indebidos puede parmitiv que se eliminen los peligros y que los riesgos para la SST asociados se
minimicen [o antes posible.
Puntaje 102
103 Mejora continua Lo T25Ts0[75100]
La organizacion mejora continuamente la conveniencia, adecuacién y eficacia del sistema de gestion de la $3T para.
2 a) mejorar el desempedio de la SST; 0 10 se cuenta con un SGSST
21 b) promover una cultura que apoye al sistema de gestion de la SST: 0
5 ¢) promover la participacién de los trabajadores en la implementacién de acciones para la mejora continua del sistema de gestién o
— dela SST:
53 |® commicar los sesultados perinentes de I mejora continua a sus rabajadores. y cuando existan. a los epreseniantes de los 2
- trabajadores
24 ) mantener v conservar informacién documentada come evidencia de los resultados de la mejora continua. 0
Puntaje 10.3 0,0

TOTAL| 14,71

4 CONTEXTO DE LA ORGANIZACION

41 Comprension de la organizacion y de su contexto 0,00
42 Comprension de las necesidades y expectativas de los trabajadores y de otras partes interesadas 33,33
4.3 Determinacion del alcance del sistema de gestién de la SST 0,00
44 Sistema de gestion de la SST 0,00
| 5 LIDERAZGO Y PARTICIPACION DE LOS TRABAJADORES 6,67 |
51 Liderazgo y compromiso 9,62
5.2 Politica de 1a SST 0,00
53 Roles, responsabilidades, rendiciones de cuentas y autoridades en Ia organizacion 8,33
[ 6 PLANIFICACION 10,23 |
6.1 Acciones para abordar riesgos y oportunidades 20,45
6.2 Objetivos de la SST y planificacion para lograrlos 0,00
| 7 APOYO 1567 |
7.1 Recursos 50,00
7.2 Competencia 18,75
73 Toma de conciencia 0,00
74 Comunicacién 0,00
7.5 Informacion documentada 9,62
| 8 OPERACION 46,63 |
8.1 Planificacion y control operacional 30,77
8.2 Preparacion y respuesta ante emergencias 62,50
| 9 EVALUACION DEL DESEMPENO 250 |
9.1 Seguimiento, medicion, analisis y evaluacion del desempeiio 7,50
9.2 Auditoria interna 0,00
9.3 Revision por la direccién 0,00
| 10 MEJORA 1471 |
10.1 Generalidades 0,00
10.2  Incidentes, no conformidades y acciones correctivas 44,12
10.3  Mejora continua 0,00

TOTAL
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