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ACTA DE INSPECCION SANITARIA CON ENFOQUE DE
SP-1-05 | RIESGO PARA ESTABLECIMIENTOS DE ALMACENAMIENTO

Versin 4 DE ALIMiEﬁNTOS Y BFEIPAS iNVima
Secretaria de Salud y Seguridad Social
EVALUACION

Marque con una X cuando el establecimiento cumple Ia totalidad de los requisitos descritos en el instructivo
Aceptable (A) para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el establecimiento cumple parcialmente los requisitos descritos en el instructivo
para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el establecimiento no cumple ninguno de los requisitos descritos en el instructivo
para el aspecto a evaluar.
Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte la inocuidad de los

Critico (C) | alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida que el establecimiento continle
ejerciendo sus labores.

Aceptable con Requerimiento (AR)

Inaceptable (1)

I. CONDICIONES SANITARIAS DE INSTALACIONES Y PROCESO

1 EDIFICACION E INSTALACIONES A | AR | | |HALLAZGOS
Localizacién y disefo.
11| (Resolucien 267472013, Articulo 6, Numerales ‘4// 2|0 '//
11,1213 21,23y 26) c

4
(Resolucion 267412013, Articulo 7, Numeral 1, 2) 1

Techos, iluminacion y ventilacién. /
1.3 | (Resolucitn 267472013, Articulo 7, Numerales 3, 4, 210

4
51,7,8) yd

12 Condiciones de pisos y paredes. 2 | o / ’T

" Instalaciones sanitarias. s losl o -SL ) C{“@ O e /
: (Resolucion 2674/2013, Articulo 6, Numeral 6.1, 6.2, y 7.
o e }M //‘u Jcen -7/%/ c
CALIFICACION DEL BLOQUE v 5! )" La calificacion del blogue corresponde/al 17% del total del acta
2 | EQUIPOS Y UTENSILIOS ‘| A AR | | |HALLAZGOS :
Condiciones de equipos y utensilios. /,/‘

2.1 | (Resolucion 2674/2013, Articulo 8, Articulo 9, 7 [35]0
Numerales 1, 6, 8 y 9, Articulo 10, Numerales 2 | _1
y 3. Articulo 34.) c

CALIFICACION DEL BLOQUE ?’/ 1 La calificacin del blogue corresponde al 7% del total del acta

PERSONAL MANIPULADOR DE

3 ALIMENTOS - A [ AR | | | HALLAZGOS
Estado de salud (signos / lestones). //

3.1 | (Resolucitn 2674/2013, Articulo 11; Numerai1, | 8 | 4 | 0 : —
2, 4, 5. Articulo 14, Numeral 12.) P (o

Val
Reconocimiento médico. /{fé e 7 J/W

3.2 | (Resolucien 2674 de 2013, Artcuo 11, Numerai 1,2, | 3 | 15 0

v c
Précticas higiénicas. N
3.3 | (Resolucion 2674/2013, Articulo 14, Numerales | § | 4 | ¢ //’
1,23456,7,89 10, 11,13y 14. Aticulo 1 C
36. Articulo 35, Numeral 5y 7.)

Educacién y capacitacion.
3.4 | (Resolucitn 2674/2013, Aticulos 12 y 13, Articuio
36,

15| 0 //

(\\u

IT

CALIFICACION DEL BLOQUE pe. 0| y La calificacion del blogue corresponde al 22% del total del acta
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SP-1-05 | RIESGO PARA ESTABLECIMIENTOS DE ALMACENAMIENTO _
Versien 4  DEALIMENTOSY BEBIDAS irjy/mg oE
Secretaria de Salud y Sequridad Soclavl‘ T \MJ
4 | REQUISITOS HIGIENICOS A | AR | 1 |HALLAZGOS

Recepcion y requisitos legales.

4.1 | (Resolucisn 2674/2013, Articulo 16, 7350 //

Numerales 1, 3, Articulo 37. Resolucién 5109

de 2005. Resolucion 1506 de 2011, /| "

Condiciones de almacenamiento. /
42| (Resolucibn 26742013, Articulo 26, rumeraies 1,4, | 8 | 4 | 0 /
567) pd I c

Conservacién de los productos.
4.3 | (Resotucion 2674/2013, Articulo 18, Numeral 3

Articulo 27, literales a y ¢, Articulo 28, numerales 2, /
3) v ¢

CALIFICACION DEL BLOQUE 2> j La calificacion del bloque corresponde al 23% del total del acta

o0
Py
i=]

5 | SANEAMIENTO A | AR | | |HALLAZGOS
Suministro y calidad de agua potable.
(Decreto 1575 de 2007, Articulo 10, Numeral
3

81| Resolucion 2674/2013, Ariculo 6, Numerel S|25)0
31,32 33,351,352y 3.5.3 Aticulo 26, //

Numeral 4. Articulo 32, Numeral 8. Resolucién
2115 de 2007, Articulo 9.) c
Residuos liquidos.

5.2 (Resolucion 2674/2013 Articulo 6, Numeral 4, 5 25 0 // 1
Articulo 32, Numerales 5y 10.) 1 c

Residuos sélidos. (——/“

5.3 | (Resolucion 2674/2013 Aniculo 6, Numerales 5.1,
5.2y 5.3 Articulo 33, Numerales 5, 6 y 7. Articulo
18, Numeral 11.)

Control integral de plagas.
(Resolucién 2674/2013 Articulo 26, Numeral 3)

Limpleza y desinfeccion de areas, //
55 equipos y utensilios. 6
™| (Decreto 1575 de 2007, Articulo 10, Numeral 1y 2. | |
Resolucion 2674/2013, Articulo 26 Numeral 1,)

54

] [

o

Soportes documentales de .
56 | saneamiento. 2l 1o )’/P S v L een
' (Decreto 1575 de 2007, Articulo 10. Resolucién d
267472013 Aticulo 26.) - I_?
CALIFICACION DEL BLOQUE ?p‘ La calificacion del blogue corresponde al 31% del total del acta
1I. CONCEPTO SANITARIO 3y
CONCEPTO. Seleccione con una equis NIVEL DE En caso que uno o mas de los
% DE CUMPLIMIENTO (X) el concepto sanitario a emitir, CUMPLIMIENTO aspectos a evaluar sea identificado
como critico y calificado como
| FAVORABLE 90 — 100% Inaceptable (l), independiente del
porcentaje de cumplimiento obtenido,
- ) el CONCEPTO SANITARIO a emitir
FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS 60 - 89,9% sera DESFAVORABLE y se
ya procederd a aplicar la MEDIDA
DESFAVORABLE < 59.0% SANITARIA DE  SEGURIDAD
' respectiva.

Calle 27 No.3=16 / 7910720 / Monteria, C6rdoba
www.monterla.gob.co

Pégina 3 de 4

Escaneado con CamScanner



ACTA DE INSPECCION SANITARA CON ENFOQUE DE
SP-1-05 | RIESGO PARA ESTABLECIMIENTOS DE ALMACENAMIENTO
amlon DE ALIMENTOS Y BEBIDAS

2018-09-14

Secrelarla de Salud y Segurldad Soclal

1. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO
NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS
NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar el establecimiento a la normatividad saniteria vigente carrigienda los hallazgos registrados en la presente acta.

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
Si | No [ cual

VI. OBSERVACIONES
Por parte de la autoridad sanitaria:

~ AREDY, /
o &'1%&' év.é/wﬂvb/ /=0 '%ﬁ//%‘?w'///duwd’

7 5
Zitrcuds S el Lo

Por parte del establecimiento: i

Me Pmédo Bree (A UiiA

VIi. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los funcionarios Wmmemn enla
visita,hoy_—2.%  delmesde__ /2 delafio 2 82 © enlaCiudad de .

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal, responsable del establecimiento o quien atendié la visita.

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de cinco (5) dias contados a partir de la realizacién de la visita.

POR PARTE/DE LOS FUNCIQARIOS QUE REAHIZAN LAMISITA:

Firma: feee %€~  |Fima:
Nombre: (_7 ,y Zepe— oo b Nombre: / i
coo. o EIr=0% oo T

Cargo: (/\P-'D/ tj¢ /%ML’ argo: /V
rnstiucmn j/ e /e '-/ M £ listiiucién: -~

POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO:

Firma: /Ib?ﬁ \ Tluf'm G‘\USI ) Firma: /77
Nombre: LpiA pﬁTMLFH (avs: | Nombre: / /
C.C. No. -1a67 836185 C.C. No, —
Cargo: 28 L Cargo: o el 7
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|||.. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO
NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS

NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar el establecimiento a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta.

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
Si | No [ cuar

VI. OBSERVACIONES
Por parte de la autoridad sanitaria:

VY /A| / f /
’_§1 X ifc Lé‘-.,,}/wfﬂvf*/ /-0 a Mo e Py A e
& Q/K/M‘G’,«é AS g L

Por parte del establecimiento: )
Me Yweco Bew (A Unas

VII. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los funcionarios Ws quegntervinieron en la
visita, hoy =2\, del mes de /2. delaiio 2 @2 © enlaCiudad de u-—/ﬁ“‘ .

7

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal, responsable del establecimiento o quien atendid la visita.

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de cinco (5) dias contados a partir de la realizacién de la visita,

POR PARTE/DE LOS FANCIQNARIOS QUE REALIZAN LAMISITA: T T

Firma: L2 2o Cr Firma:
Nombre: e e @’ b Nombre; / s
ceNo. _ S DED =7 /v , C.C. No. -~

Cargo: l/l\—bvo/ d [/ %"‘f" &~ Cargo: ‘/
Institucion: /4/ e/ -/ o //2//&'« éf* Institucion:

POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO: R 4 i i
Firma; / 1DIA PATMK iR G‘\U S ) Firma: )
Nombre: LA pﬁ'TMLFH (Avs: ) Nombre: / /

C.C. No. 1ot 836185 C.C. No. /C// —

Cargo; Qx { . Cargo: -
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