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Actas de reuniones de seguridad
Fecha: [Fecha de la reunión]
Hora de inicio: [Hora de inicio]
Hora de cierre: [Hora de cierre]
Lugar: [Ubicación de la reunión]
Asistentes:
1. [Nombre y cargo]
2. [Nombre y cargo]
3. [Nombre y cargo]
...
Presidida por: [Nombre de la persona que preside la reunión]
Objetivo de la reunión: Revisión de temas relacionados con la seguridad y salud ocupacional, medidas preventivas y correctivas, seguimiento de incidentes y cumplimiento de la ISO 45001.

Temas tratados:
1. Revisión de incidentes y accidentes recientes:
· [Descripción de los incidentes ocurridos]
· [Acciones tomadas, responsables y plazos]
· [Plan de acción para evitar recurrencias]
2. Evaluación de riesgos y condiciones de trabajo:
· [Identificación de nuevos riesgos en el entorno laboral]
· [Revisión de la evaluación de riesgos actual]
· [Medidas de control necesarias]
3. Cumplimiento de la legislación vigente en materia de seguridad y salud:
· [Actualizaciones sobre normativas aplicables]
· [Acciones correctivas si hay incumplimiento]
4. Formación y capacitación en seguridad:
· [Programas de formación realizados y pendientes]
· [Fechas para próximos entrenamientos]
5. Revisión de medidas correctivas y preventivas previas:
· [Evaluación de la efectividad de las acciones previas]
· [Nuevas acciones propuestas]
6. Otros temas generales relacionados con la seguridad y salud ocupacional.

Acciones acordadas:
1. Acción 1: [Descripción de la acción, responsable y fecha límite]
2. Acción 2: [Descripción de la acción, responsable y fecha límite]
3. Acción 3: [Descripción de la acción, responsable y fecha límite]


Próxima reunión:
· Fecha: [Fecha de la próxima reunión]
· Objetivo: [Objetivos para la próxima reunión]
Firma de los asistentes:
· [Nombre, firma y cargo de cada asistente]
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