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Acta No: 0002 Tema: REUNION DE COPASST VIRTUAL
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Fecha: 17/11/2020 Ubicacion: 301 F, ENCUENTRO VIRTUAL
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Inicio:

1. DE LA REUNION

Seguimiento, analisis y cumplimiento de requerimientos del ministerio
del trabajo respecto a los lineamientos necesarios para la proteccion

RRISHEE debido al COVID-19 en la atenciéon en entidad de salud.
Revisar las acciones realizadas y reevaluar el tema.
1. Lectura del acta anterior
Agenda 2. Presentacion de integrantes Nuevos del CopassT.
PARTICIPANTES
Nombre Cargo

ANA LUCIA MOGOLLON

PRESIDENTE DEL COPASST

RODRIGO ALFREDO
PIEDRAHITA

SECRETARIO COPASST

LILIANA CORONEL

PRINCIPAL COPASST

MARIA DUENAS MEZA

SUPLENTE COPASST

VANESSA VERA

SUPLENTE COPASST

AMANDA JAIMES

PRINCIPAL COPASST

LEIDY ALEJANDRA MUNOZ

SUPLENTE COPASST

2. DESARROLLO DE LA REUNION
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1. LECTURA DEL ACTA ANTERIOR
SE RECUERDA DEL ACTA 0001, DE ELECCION DE NUEVO COPASST
No Descripcion Bz T .,
ble accion
RECONOCIMIENTO
o . PRESENTACION.
1 Agradsumlento y presentacion de l0os nuevos | presipeENTE
miemoros. DE COPASST
2.
3.
2. COMPROMISOS
No Descripcion Respc;nsabl accion
Mantener nuestra funcion de veedores del manejo En proceso
1. continuo de los protocolos creados para mitigar el | todos
riesgo respecto a la pandemia
Revisar, y analizar las medidas tomadas con la En proceso
2. apertura total de las actividades a nivel regional | todos
para mantener el control del riesgo
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FIRMA DE PARTICIPANTE
ORIGINAL FIRMADO Y ENVIADO VIA EMAIL

Nombre: ANA LUCIA MOGOLLON
Cargo: Integrante de COPASST
Firma:

Nombre: Amanda Katherine Jaimes
Cargo: Integrante de COPASST
Firma:

Nombre: Maria Herminda Duefas
Cargo: Integrante de COPASST-ENTRANTE
Firma:

Nombre: Leidy Alejandra Mufioz
Cargo: Integrante de COPASST-ENTRANTE
Firma:

Documento Controlado

Nombre: RODRIGO ALFREDO PIEDRAHITA
Cargo: Integrante de COPASST
Firma:

Nombre: CLAUDIA LILIANA CORONEL RAMIREZ
Cargo: Integrante de COPASST
Firma:

Nombre: Vanessa Mayerlyn Vera

Cargo: Integrante de COPASST-ENTRANTE
Firma:

Aprobado por: Coord. Calidad Cambios: 01




