Evaluacion de peligros en granjas

lecheras
Lista de verificacion

Use esta plantilla para identificar tareas de trabajo, medidas de controly equipo de

proteccién personal para la prevencion de infecciones. El formulario proporciona ejemplos;

marque la casilla si corresponde. En la casilla “Otro” agregue informacioén que no esta en el

formulario, pero que si aplica a su granja.

L1 No Aplicable

Tarea de trabajo: Ordefia

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

Leche cruda
Estiércol

Rociado

Ubres

Contacto cercano
con un animal o
persona enferma

[] Tecnologias para disminuir
el rociado y neblina

O Maquinas automatizadas
de ordefia

O Ventilacion

[ Uso de yodo u otro
antiséptico

[ Protocolos de lavado de
manos

[ Estaciones de lavado de
manos ubicadas en la sala
de ordefio

L] Limpieza y orden

1 Protocolos de limpieza de
pezones

L] Otro:

L] Otro:

L] Otro:

Overoles resistentes a
fluidos/liquidos

[1 Respirador de pieza facial
con filtro aprobado por
NIOSH®

[ Careta (“face shield”)
[1 Gafas de seguridad
(“goggles”)

1 Guantes

[1 Botas de goma

[ Cubierta para la cabeza o
el pelo

1 Mascarilla quirurgica
] Otro:
O Otro:




L] No Aplicable

Tarea de trabajo: Inyecciones, vacunacion, uso de agujas

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

Patégeno de la piel
Infeccion de heridas
Vacuna viva

Suelo

Herida por puncion
0 piquete

e Contacto cercano
con un animal o
persona enferma

[ Protocolos de lavado de
manos

[ Estaciones de lavado de
manos ubicadas en el area
[] Manejo adecuado de
objetos punzocortantes

[] Recipientes para objetos
punzocortantes al alcance
[J Agujas de retraccién
automatica

O Otro:

L] Otro:

[1 Gafas de seguridad
(“goggles”)

L] Guantes

] Otro:

1 Otro:

] Otro:

[ Otro:

O No Aplicable

Tarea de trabajo: Atencion de heridas / Cirugia

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

Secrecion de heridas
Patégenos de la piel
Visceras

Saliva

Contacto cercano
con un animal o
persona enferma

[] Aislamiento de animales
enfermos

[ Estaciones de lavado de
manos ubicadas en el area
[ Procedimientos de
limpieza y desinfeccion

[] Manejo adecuado de
objetos punzocortantes

[] Recipientes para objetos
punzocortantes al alcance
O Protocolos veterinarios
[ Otro:

L] Otro:

1 Guantes
[ Otro:
1 Otro:
1 Otro:
[ Otro:
1 Otro:
1 Otro:




L] No Aplicable

Tarea de trabajo: Palpacion de vacas

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccién personal
recomendado

e Estiércol/Excremento

e Diarrea

e Contacto cercano
con un animal o
persona enferma

] Estaciones de lavado de
manos ubicadas en el drea
] Otro:

] Otro:

1 Otro:

1 Otro:

L1 Overoles resistentes a
fluidos/liquidos

[1 Gafas de seguridad
(“goggles”)

[ Guantes para palpacién
[1 Botas de goma

[ Cubierta para la cabeza o
el pelo

1 Mascarilla quirurgica

(] Fluid-resistant coveralls
1 Otro:

] Otro:

[ Otro:




L] No Aplicable

Tarea de trabajo: Parto

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

e Materiales de parto

e Estiércol/Excremento

e Contacto cercano
con un animal o
persona enferma

[ Estaciones de lavado de
manos ubicadas en el area

O
O
O

L1 Overoles resistentes a
fluidos/liquidos

[1 Respirador de pieza facial
con filtro aprobado por
NIOSH®

[ Careta (“face shield”)

[1 Gafas de seguridad
(“goggles”)

1 Guantes

[1 Botas de goma

[ Cubierta para la cabeza o
el pelo

1 Mascarilla quirdrgica

1 Otro:

] Otro:

[ Otro:




L] No Aplicable

Tarea de trabajo: Alimentacion

Procedencia

Identificar medidas de
control abajo: (Seleccionar
todas las que
correspondan)

Equipo de proteccién
personal recomendado

e Polvo

e Patdégeno que provoca
problemas respiratorios

e Roedores/aves/gatos/plagas

e Saliva

[ Sistema automatico
de alimentacion

[] Cercas o mallas para
proteger el alimento de
roedores/aves/plagas
L] Recipientes o
contenedores cerrados
para almacenar alimento
[ Protocolos de
limpieza

O Otro:

1 Otro:

O Otro:

L] Respirador de pieza
facial con filtro aprobado
por NIOSH®

1 Mascarilla quirdrgica
1 Otro:

O Otro:

[ Otro:




L] No Aplicable

Tarea de trabajo: Limpieza / Saneamiento — como limpieza de camiones, remolques y
establos o corrales

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

e Estiércol u otros

desechos de animales

e Patdgeno que causa
diarrea
e Rociado

O
O

Overoles resistentes a
fluidos/liquidos

[ Respirador de pieza facial
con filtro aprobado por
NIOSH®

L Careta (“face shield”)
] Gafas de seguridad
(“goggles”)

1 Guantes

[1 Botas de goma

[ Cubierta para la cabeza o
el pelo

1 Mascarilla quirurgica
[ Otro:
] Otro:




L] No Aplicable

Tarea de trabajo: Trabajando con animales muertos y el transporte de los mismos

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

e Estiércol u otros
desechos de

animales

e Patdgeno que causa
diarrea

e \isceras

e Contacto cercano
con un animal o
persona enferma

O
O

L] Overoles resistentes a
fluidos/liquidos

[ Respirador de pieza facial
con filtro aprobado por
NIOSH®

L Careta (“face shield”)
] Gafas de seguridad
(“goggles”)

1 Guantes

[1 Botas de goma

1 Cubierta para la cabeza o
el pelo

1 Mascarilla quirurgica
[ Otro:
] Otro:




L] No Aplicable

Otro Tarea de trabajo:

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

O
O

L] Overoles resistentes a
fluidos/liquidos

[ Respirador de pieza facial
con filtro aprobado por
NIOSH®

L Careta (“face shield”)

] Gafas de seguridad
(“goggles”)

1 Guantes

[1 Botas de goma

1 Cubierta para la cabeza o
el pelo

1 Mascarilla quirurgica

1 Otro:

[ Otro:




L] No Aplicable

Otro Tarea de trabajo:

Procedencia

Identificar medidas de control
abajo: (Seleccionar todas las
que correspondan)

Equipo de proteccidn personal
recomendado

O
O

L] Overoles resistentes a
fluidos/liquidos

[ Respirador de pieza facial
con filtro aprobado por
NIOSH®

L Careta (“face shield”)
] Gafas de seguridad
(“goggles”)

1 Guantes

[1 Botas de goma

1 Cubierta para la cabeza o
el pelo

1 Mascarilla quirurgica
1 Otro:

[ Otro:

1 Other:

O Other:




