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JUAN REY

Nombre del coordinador responsable de la unidad operativa propia o tercera izada:
Yo WILLMER MUNOZ ABRIL

Me comprometo a desarrollar junto con los integrantes de la unidad operativa mas adelante
mencionados, las acciones previstas para la adopciéon del Plan de Saneamiento Basico.

DOCUMENTO DE

RESPONSABLES NOMBRE IDENTIDAD CARGO FIRMA
Responsable,
Coordinador 0 80.772.045 RESPONSABLE
Director de la| WILLMER MUNOZ ABRIL DEL SERVICIO W
unidad operativa
Responsable  y/o AMEYE AYALA MEDINA. 52.772.661 NUTRICIONISTA
Delegado NUTRICIONISTA DEL ASOCIADO (]mg{g{lbﬁ’}.
Administrativo MND 02129
U. NACIONAL
Supervisor o jefe de
Servicios
Generales u otro
delegado
Si se sugiere otro
relacionar y
adoptar.
Si se sugiere otro
relacionar y
adoptar.

Fecha de la adopcién:

Nota: El formato se actualizara toda vez que cambie el responsable de la unidad operativa.
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Para diligenciar correctamente el Formato Declaracién de Compromiso, tenga en cuenta las siguientesinstrucciones:

Se registra el nombre de la Unidad Operativa el cual aparece en letra gris e indicar si es de la Secretaria
de Integracion Social. Si no pertenece y es un servicio operado por un tercero, indicar el tipo y tiempo
de vigencia del contrato, cada vez que se adicione o renueve el contrato, se debe actualizar el formato
de Declaracién de Compromiso. (casilla 1)

Se debe diligenciar el nombre de la persona responsable de la Unidad Operativa. (casilla 2)

En la casilla (3, 4, 5y 6), se debe registrar, el nombre de las personas responsables y delegadas de la
Unidad Operativa, el namero de cédula de ciudadania y la firma.

En siguiente casilla (casilla 8), se debe registrar la fecha en la que se efectla el registro del formato de
compromiso y se debe diligenciar cada vez que se adicione, actualice el contrato o se modifique el Plan
de Saneamiento Basico.
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MES: MARZO

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
ANO: 2023

DEL SERVICIO

2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL

2. Cargo: RESPONSABLE

3. Lote: ALI 0013

3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO - DESINFECTANTE

3. Marca:

BLANQUEADOR - ECOQUIM

3. Fecha de vencimiento: AGO/2023 3. Concentracién: 5,25%
4. Semana: 20 AL 25

5. Areas,
alimentos, L M M J \'/ S D
espacios y Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua [desinfectante| de agua desinfectante| de agua |desinfectante

(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
verduras 0.30 0.30
Bolsas de N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Equipos y N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
desinfectante 1 8
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml)

Superficies N/A N/A 1 0.6 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Bafos N/A N/A 8 26 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Ambiente N/A N/A 1 2 N/A N/A N/A N/A N/A NA | NJA | NA N/A N/A

6. OBSERVACIONES: En esta semana se utiliza el desinfectante Ecoquim Frutas y verduras y Equipos y utensilios, porta comidas participantes, para cumplir la
rotacion del principio activo.

‘\
\;
\;

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA: —'}m
WILLMER MUNOZ ABRIL RESPONSABLE DEL SERVICIO

NOMBRE Y C.C. 80.772.045 FIRMA CARGO
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Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA U[\IIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: MARZO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: OCT/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 13 AL 18
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO
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Version: 0
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Pagina: 1 de 3

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: MARZO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO

3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO - DESINFECTANTE
3. Lote: ALI 0013

3. Marca:

BLANQUEADOR - ECOQUIM

3. Fecha de vencimiento:

AGO/2023

3. Concentracion: 5,25%

4. Semana: 6 AL 11

5. Areas,

alimentos,
espacios y
elementos

L

J

Vv

S

D

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Frutasy
verduras

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

N/A

N/A

Bolsas de
leche,
empaques
lacteos

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

N/A

N/A

Bolsas de
pulpa de
frutas

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

N/A

N/A

“Enlatados

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Equipos y
utensilios,
porta
comidas

participantes

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

N/A

N/A

Tapete

desinfectante

N/A

N/A
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: En esta semana se utiliza el desinfectante Ecoquim Frutas y verduras y Equipos y utensilios, porta comidas participantes, para cumplir la
rotacion del principio activo.

‘\
\;

\;

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA: —'}m
WILLMER MUNOZ ABRIL RESPONSABLE DEL SERVICIO

NOMBRE Y C.C. 80.772.045 FIRMA CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: FEBRERO - MARZO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: OCT/2023 3. Concentraciéon: 5,25%
4. Semana: 27 AL 4
5. Areas,
alimentos, L M M J \'/ S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




ALCALDIA MAYOR
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DESINFECTANTES
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Version: 0
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Pagina: 1

de 3

ANO: 2023

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: FEBRERO

2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL
DEL SERVICIO

2. Cargo: RESPONSABLE

3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO - DESINFECTANTE
3. Lote: ALI 0013

3. Marca:

BLANQUEADOR - ECOQUIM

3. Fecha de vencimiento:

AGO/2023

3. Concentracion: 5,25%

4. Semana: 20 AL 25

5. Areas,

alimentos,

L

J

Vv

S

D

espacios y
elementos

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Frutasy
verduras

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

0.30

N/A

N/A

Bolsas de
leche,
empaques
lacteos

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

N/A

N/A

Bolsas de
pulpa de
frutas

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

N/A

N/A

“Enlatados

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Equipos y
utensilios,
porta
comidas
participantes

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

N/A

N/A

Tapete
desinfectante

N/A

N/A
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: En esta semana se utiliza el desinfectante Ecoquim Frutas y verduras y Equipos y utensilios, porta comidas participantes, para cumplir la
rotacion del principio activo.

‘\
\;

\;

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA: —'}m
WILLMER MUNOZ ABRIL RESPONSABLE DEL SERVICIO

NOMBRE Y C.C. 80.772.045 FIRMA CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIQAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: FEBRERO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: OCT/2023 3. Concentraciéon: 5,25%
4. Semana: 13 AL 18
5. Areas,
alimentos, L M M J \'/ S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES

Co6digo: FOR-PSS-065

Version:

0

Fecha: Memo Int. 38379 —

ALCRLTANATOR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 2 de 3

5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO
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ANO: 2023

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: FEBRERO

2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL
DEL SERVICIO

2. Cargo: RESPONSABLE

3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO - DESINFECTANTE
3. Lote: ALI 0013

3. Marca:

BLANQUEADOR - ECOQUIM

3. Fecha de vencimiento:

AGO/2023

3. Concentracion: 5,25%

4. Semana: 6 AL 11

5. Areas,

alimentos,
espacios y
elementos

L

J

Vv

S

D

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Frutasy
verduras

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

N/A

N/A

Bolsas de
leche,
empaques
lacteos

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

N/A

N/A

Bolsas de
pulpa de
frutas

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

N/A

N/A

“Enlatados

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Equipos y
utensilios,
porta
comidas

participantes

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

N/A

N/A

Tapete

desinfectante

N/A

N/A
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: En esta semana se utiliza el desinfectante Ecoquim Frutas y verduras y Equipos y utensilios, porta comidas participantes, para cumplir la
rotacion del principio activo.

‘\
\;

\;

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA: —'}m
WILLMER MUNOZ ABRIL RESPONSABLE DEL SERVICIO

NOMBRE Y C.C. 80.772.045 FIRMA CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIQAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: FEBRERO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: OCT/2023 3. Concentraciéon: 5,25%
4. Semana: 30 AL 4
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES

FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
DESINFECTANTES

Co6digo: FOR-PSS-065

Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 —
18/07/2017

Pagina: 1 de 3

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: ENERO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO

3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO - DESINFECTANTE
3. Lote: ALI 0013

3. Marca:

BLANQUEADOR - ECOQUIM

3. Fecha de vencimiento:

AGO/2023

3. Concentracion: 5,25%

4. Semana: 23 AL 28

5. Areas,

alimentos,
espacios y
elementos

L

J

Vv

S

D

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Cantidad
de agua

(L)

Cantidad
desinfectante
(ml)

Frutasy
verduras

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

65

N/A

N/A

Bolsas de
leche,
empaques
lacteos

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

20

N/A

N/A

Bolsas de
pulpa de
frutas

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

10

N/A

N/A

“Enlatados

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Equipos y
utensilios,
porta
comidas

participantes

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

100

200

N/A

N/A

Tapete

desinfectante

N/A

N/A
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: En esta semana se utiliza el desinfectante Ecoquim Frutas y verduras y Equipos y utensilios, porta comidas participantes, para cumplir la
rotacion del principio activo.

‘\
\;

\;

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA: —'}m
WILLMER MUNOZ ABRIL RESPONSABLE DEL SERVICIO

NOMBRE Y C.C. 80.772.045 FIRMA CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA U[\IIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: ENERO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 16 AL 21
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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0

Fecha: Memo Int. 38379 —
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Codigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
A R DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1 de 3
1. NOMBRE DE LA U[\IIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: ENERO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 10 AL 14
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [(Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua [desinfectante| de agua desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)

Frutas 'y N/A N/A N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Equipos y N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A
desinfectante 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad Cantidad | Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies N/A N/A 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Barios N/A N/A 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente N/A N/A 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

FIRMA

CARGO




Codigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA U[\IIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: ENERO ANO: 2023
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO0/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 2 AL 7
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)

Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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ALCRLTANATOR DESINFECTANTES 18/07/2017
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDA:D OPERATIVA: JUAN REY
MES: DICIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 26 AL 31
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDA:D OPERATIVA: JUAN REY
MES: DICIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 19 AL 24
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDA:D OPERATIVA: JUAN REY
MES: DICIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 12 AL 17
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
A R DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1 de 3
1. NOMBRE DE LA UNIDP:D OPERATIVA: JUAN REY
MES: DICIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 5 AL 10
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [(Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua [desinfectante| de agua desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

Equipos y N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad Cantidad | Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 N/A N/A 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 N/A N/A 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA: ;}m
WILLMER MUNOZ ABRIL RESPONSABLE DEL SERVICIO

NOMBRE Y C.C. 80.772.045 FIRMA CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
A R DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA:: JUAN REY
MES:NOVIEMBRE - DICIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 28 AL 3
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
A R DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDP:D OPERATIVA: JUAN REY
MES:NOVIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4. Semana: 21 AL 26
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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ALCRLTANATOR DESINFECTANTES 18/07/2017
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Codigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
%gégzig&’ggs FORMATO S[)EEGsl[]|\|jl\|ﬁ||5E(’:\l'|Tp(\)N$ESSOLUCIONES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1 de 3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES:NOVIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fecha de vencimiento: AGO/2023 3. Concentracién: 5,25%
4. Semana: 14 AL 19
5. Areas,
alimentos, L M M J \'/ S D
espacios y Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua [desinfectante| de agua desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutas 'y N/A N/A N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Equipos y N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A
desinfectante 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad Cantidad | Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies N/A N/A 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Barios N/A N/A 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente N/A N/A 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

FIRMA

CARGO




Codigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
%gégzig&’ggs FORMATO S[)EEGsl[]|\|jl\|ﬁ||5E(’:\l'|Tp(\)N$ESSOLUCIONES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1 de 3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES:NOVIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fecha de vencimiento: AGO/2023 3. Concentracién: 5,25%
4, Semana: 7 AL 12
5. Areas,
alimentos, L M M J \'/ S D
espacios y Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua [desinfectante| de agua desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutas 'y N/A N/A N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Equipos y N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A
desinfectante 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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Version: 0
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad Cantidad | Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies N/A N/A 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Barios N/A N/A 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente N/A N/A 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

FIRMA

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
A R DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIV~A: JUAN REY
MES: OCTUBRE - NOVIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO/2023 3. Concentracion: 5,25%
4, Semana: 31 AL 5
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante] 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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Fecha: Memo Int. 38379 —

ALCRLTANATOR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 2 de 3

5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO
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SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1 de 3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: OCTUBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fecha de vencimiento: AGO/2023 3. Concentracién: 5,25%
4. Semana: 24 AL 29
5. Areas,
alimentos, L M M J \'/ S D
espacios y Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua [desinfectante| de agua desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutas 'y N/A N/A N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Equipos y N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A
desinfectante 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad Cantidad | Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies N/A N/A 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Barios N/A N/A 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente N/A N/A 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

FIRMA

CARGO




Codigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
%gégzig&’ggs FORMATO S[)EEGsl[]|\|jl\|ﬁ||5E(’:\l'|Tp(\)N$ESSOLUCIONES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1 de 3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: OCTUBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fecha de vencimiento: AGO/2023 3. Concentracién: 5,25%
4. Semana: 17 AL 22
5. Areas,
alimentos, L M M J \'/ S D
espacios y Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad Cantidad C_antidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua [desinfectante| de agua desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutas 'y N/A N/A N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Equipos y N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A
desinfectante 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J \' S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad Cantidad | Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Superficies N/A N/A 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Barios N/A N/A 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente N/A N/A 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

FIRMA

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIQAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: OCTUBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO0/2023 3. Concentracion: 5.25%
4. Semana: 10 AL 15
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIQAD OPERATIVA: JUAN REY
MES: OCTUBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO0/2023 3. Concentracion: 5.25%
4. Semana: 3 AL 8
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutas y N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIV~A: JUAN REY
MES: SEPTIEMBRE - OCTUBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO0/2023 3. Concentracion: 8,0%
4. Semana: 26 AL 1
5. Areas,
alimentos, L M M J \'J S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)
Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
10 10

Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
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Version:

0
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ALCRLTANATOR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 2 de 3

5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Codigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
; FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD~ OPERATIVA: JUAN REY
MES: SEPTIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO0/2023 3. Concentracion: 8,0%
4. Semana: 19 AL 24
5. Areas,
alimentos, L M M J Vv S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)

Frutasy N/A N/A
verduras 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Equipos y N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A
desinfectante| 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml) L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
Superficies 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Bafios 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




Cédigo: FOR-PSS-065
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES
Version: 0
Fecha: Memo Int. 38379 —
: FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES
AL ATR DESINFECTANTES 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé'gina: 1de3
1. NOMBRE DE LA UNIDAD~ OPERATIVA: JUAN REY
MES: SEPTIEMBRE ANO: 2022
2. Nombre del responsable del Seguimiento: WILLMER MUNOZ ABRIL 2. Cargo: RESPONSABLE
DEL SERVICIO
3. Desinfectante utilizado: HIPOCLORITO 3. Marca: BLANQUEADOR
3. Lote: ALI 0013
3. Fechade vencimiento: AGO0/2023 3. Concentracion: 8,0%
4. Semana: 12 AL 17
5. Areas,
alimentos, L M M J \'J S D
espacios y Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad Cantidad Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad |[Cantidad| Cantidad
elementos de agua |[desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante
(L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml)

Frutasy N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
verduras 65 65 65 65
Bolsas de N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
leche,
empaques 20 20 20 20
lacteos
Bolsas de N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
pulpa de 10 10 10 10
frutas
“Enlatados N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Equipos y N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
utensilios,
porta 100 200 100 200
comidas
participantes
Tapete N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
desinfectante 1 8 1 8
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5. Areas, L M M J V S D
alimentos,
espacios y Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad |Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad
elementos de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua | desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua [desinfectante| de agua |desinfectante

L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml) L) (ml)
Superficies N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1 0.6 1 0.6 N/A N/A
Banos N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 8 26 8 26 N/A N/A
Ambiente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1 2 1 2 N/A N/A

6. OBSERVACIONES: NINGUNA

[ —

ENCARGADO DEL SEGUIMIENTO EN LA UNIDAD OPERATIVA:

WILLMER MUNOZ ABRIL
NOMBRE Y C.C. 80.772.045

WA

FIRMA

RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SOCIALES

PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS

FORMATO INSPECCION DE LA PRESENCIA DE

Cdodigo: FOR-PSS-066

Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 —
18/07/2017

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL PLAGAS Pagina: 1 de 3
1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
. < 3. FECHA:
2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL MARZO 2023
A > OBSERVE:)A.CIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA GENERALES
4.A | AREA COCINA
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de evidencia NP
de plagas.
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
Al NP
techos.
A.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera. NP \
A3 Debajo de la estufa. NP \
A4 En las bandejas de la estufa. NP \
A5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes NP \
A.6 Debajo de la estanteria NP \
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora NP \
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
A.9 Debajo del lavaplatos NP \
A.10 En el techo falso de la cocina NP \
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
B.1 NP
techos.
B.2 Debajo y en los entrepafios de la estanteria NP \
B.3 Debajo de las estibas NP \
B.4 Dentro de las canastillas NP \
4.Cc CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE \
' RESIDUOS
c1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
C2 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
4.D SALONES Y OFICINAS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
D.1 NP
techos.
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes NP \
4.E BANOS \
E1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
E.2 Cisterna e inodoro NP \
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO \
F1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
' techos.
F.2 Debajo y en los entreparios de la estanteria NP \
F.3 Dentro y alrededor de las cajas NP \
F.4 Alrededor de las colchonetas NP \
4.G LAVANDERIA \
G1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
techos.
G.2 Debajo y alrededor de la lavadora NP \
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Version: 0
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SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL PLAGAS Pagina: 1 de 3
1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
. < 3. FECHA:
2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL FEBRERO 2023
A > OBSERVE:)A.CIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA GENERALES
4.A | AREA COCINA
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de evidencia NP
de plagas.
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
Al NP
techos.
A.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera. NP \
A3 Debajo de la estufa. NP \
A4 En las bandejas de la estufa. NP \
A5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes NP \
A.6 Debajo de la estanteria NP \
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora NP \
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
A.9 Debajo del lavaplatos NP \
A.10 En el techo falso de la cocina NP \
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
B.1 NP
techos.
B.2 Debajo y en los entrepafios de la estanteria NP \
B.3 Debajo de las estibas NP \
B.4 Dentro de las canastillas NP \
4.Cc CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE \
' RESIDUOS
c1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
C2 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
4.D SALONES Y OFICINAS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
D.1 NP
techos.
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes NP \
4.E BANOS \
E1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
E.2 Cisterna e inodoro NP \
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO \
F1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
' techos.
F.2 Debajo y en los entreparios de la estanteria NP \
F.3 Dentro y alrededor de las cajas NP \
F.4 Alrededor de las colchonetas NP \
4.G LAVANDERIA \
G1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
techos.
G.2 Debajo y alrededor de la lavadora NP \
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Cdodigo: FOR-PSS-066

Version: 0
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SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL PLAGAS Pagina: 1 de 3
1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
. < 3. FECHA:
2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL ENERO 2023
A > OBSERVE:)A.CIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA GENERALES
4.A | AREA COCINA
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de evidencia NP
de plagas.
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
Al NP
techos.
A.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera. NP \
A3 Debajo de la estufa. NP \
A4 En las bandejas de la estufa. NP \
A5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes NP \
A.6 Debajo de la estanteria NP \
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora NP \
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
A.9 Debajo del lavaplatos NP \
A.10 En el techo falso de la cocina NP \
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
B.1 NP
techos.
B.2 Debajo y en los entrepafios de la estanteria NP \
B.3 Debajo de las estibas NP \
B.4 Dentro de las canastillas NP \
4.Cc CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE \
' RESIDUOS
c1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
C2 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
4.D SALONES Y OFICINAS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
D.1 NP
techos.
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes NP \
4.E BANOS \
E1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
E.2 Cisterna e inodoro NP \
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO \
F1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
' techos.
F.2 Debajo y en los entreparios de la estanteria NP \
F.3 Dentro y alrededor de las cajas NP \
F.4 Alrededor de las colchonetas NP \
4.G LAVANDERIA \
G1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
techos.
G.2 Debajo y alrededor de la lavadora NP \
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Version: 0
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SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL PLAGAS Pagina: 1 de 3
1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
. o 3. FECHA:
2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL DICIEMBRE 2022
A > OBSERVE:)A.CIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA GENERALES
4.A | AREA COCINA
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de evidencia NP
de plagas. \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
Al NP
techos.
A.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera. NP \
A3 Debajo de la estufa. NP \
A4 En las bandejas de la estufa. NP \
A5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes NP \
A.6 Debajo de la estanteria NP \
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora NP \
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
A.9 Debajo del lavaplatos NP \
A.10 En el techo falso de la cocina NP \
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
B.1 NP
techos.
B.2 Debajo y en los entrepafios de la estanteria NP \
B.3 Debajo de las estibas NP \
B.4 Dentro de las canastillas NP \
4.Cc CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE \
' RESIDUOS
c1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
C2 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
4.D SALONES Y OFICINAS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
D.1 NP
techos.
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes NP \
4.E BANOS \
E1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
E.2 Cisterna e inodoro NP \
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO \
F1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
' techos.
F.2 Debajo y en los entreparios de la estanteria NP \
F.3 Dentro y alrededor de las cajas NP \
F.4 Alrededor de las colchonetas NP \
4.G LAVANDERIA \
G1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
techos.
G.2 Debajo y alrededor de la lavadora NP
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Cdodigo: FOR-PSS-066

Version: 0
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SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL PLAGAS Pagina: 1 de 3
1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
. < 3. FECHA:
2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL NOVIEMBRE 2022
A > OBSERVE:)A.CIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA GENERALES
4.A | AREA COCINA
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de evidencia NP
de plagas.
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
Al NP
techos.
A.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera. NP \
A3 Debajo de la estufa. NP \
A4 En las bandejas de la estufa. NP \
A5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes NP \
A.6 Debajo de la estanteria NP \
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora NP \
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
A.9 Debajo del lavaplatos NP \
A.10 En el techo falso de la cocina NP \
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
B.1 NP
techos.
B.2 Debajo y en los entrepafios de la estanteria NP \
B.3 Debajo de las estibas NP \
B.4 Dentro de las canastillas NP \
4.Cc CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE \
' RESIDUOS
c1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
C2 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
4.D SALONES Y OFICINAS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
D.1 NP
techos.
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes NP \
4.E BANOS \
E1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
E.2 Cisterna e inodoro NP \
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO \
F1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
' techos.
F.2 Debajo y en los entreparios de la estanteria NP \
F.3 Dentro y alrededor de las cajas NP \
F.4 Alrededor de las colchonetas NP \
4.G LAVANDERIA \
G1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
techos.
G.2 Debajo y alrededor de la lavadora NP \
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1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
. < 3. FECHA:
2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL OCTUBRE 2022
A > OBSERVE:)A.CIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA GENERALES
4.A | AREA COCINA
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de evidencia NP
de plagas.
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
Al NP
techos.
A.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera. NP \
A3 Debajo de la estufa. NP \
A4 En las bandejas de la estufa. NP \
A5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes NP \
A.6 Debajo de la estanteria NP \
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora NP \
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
A.9 Debajo del lavaplatos NP \
A.10 En el techo falso de la cocina NP \
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
B.1 NP
techos.
B.2 Debajo y en los entrepafios de la estanteria NP \
B.3 Debajo de las estibas NP \
B.4 Dentro de las canastillas NP \
4.Cc CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE \
' RESIDUOS
c1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
C2 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
4.D SALONES Y OFICINAS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
D.1 NP
techos.
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes NP \
4.E BANOS \
E1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
E.2 Cisterna e inodoro NP \
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO \
F1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
' techos.
F.2 Debajo y en los entreparios de la estanteria NP \
F.3 Dentro y alrededor de las cajas NP \
F.4 Alrededor de las colchonetas NP \
4.G LAVANDERIA \
G1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
techos.
G.2 Debajo y alrededor de la lavadora NP \
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Version: 0
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SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL PLAGAS Pagina: 1 de 3
1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY
. < 3. FECHA:
2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL SEPTIEMBRE 2022
A > OBSERVE:)A.CIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA GENERALES
4.A | AREA COCINA
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de evidencia NP
de plagas. \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
Al NP
techos.
A.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera. NP \
A3 Debajo de la estufa. NP \
A4 En las bandejas de la estufa. NP \
A5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes NP \
A.6 Debajo de la estanteria NP \
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora NP \
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
A.9 Debajo del lavaplatos NP \
A.10 En el techo falso de la cocina NP \
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
B.1 NP
techos.
B.2 Debajo y en los entrepafios de la estanteria NP \
B.3 Debajo de las estibas NP \
B.4 Dentro de las canastillas NP \
4.Cc CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE \
' RESIDUOS
c1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
C2 Dentro y alrededor de la caneca. NP \
4.D SALONES Y OFICINAS \
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y \
D.1 NP
techos.
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes NP \
4.E BANOS \
E1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
] techos.
E.2 Cisterna e inodoro NP \
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO \
F1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
' techos.
F.2 Debajo y en los entreparios de la estanteria NP \
F.3 Dentro y alrededor de las cajas NP \
F.4 Alrededor de las colchonetas NP \
4.G LAVANDERIA \
G1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y NP \
techos.
G.2 Debajo y alrededor de la lavadora NP \
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1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

WILLMER MUNOZ ABRIL

3.FECHA-MES:
MARZO 2023

4,
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR

5.
ELEMENTOS

6.
ACCION
CORRECTIVA

4.A

AREA COCINA

Al

Revise que en la cocina no existan elementos en
desuso que estén acumulando suciedad y sean
usados como habitat de roedores e insectos.

N.P

A2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.B

AREA DE BODEGA

B.1

Revise que en la bodega no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

B.2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.C

CUARTO DE BASURAS

Ci1i

Revise que en el cuarto de basuras no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

C.2

Revise que en el cuarto de basuras no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
carton, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.D

SALONES Y OFICINAS

D.1

Revise que en los salones y oficinas no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

D.2

Revise que en los salones y oficinas no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.E

BANOS

E.1

Revise que en los bafios no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

/
iavaray,
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E.2

Revise que en los bafios no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de carton,
guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.F

CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

F.1

Revise que en el cuarto de material didactico no
existan elementos en desuso que estén
acumulando suciedad y sean usados como
habitat de roedores e insectos.

N.A

F.2

Revise que en el cuarto de material didactico no
exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas
de cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.A
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Cddigo: FOR-PSS-067

Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 —
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Pagina: 1 de 3

1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

WILLMER MUNOZ ABRIL

3.FECHA-MES:
FEBRERO
2023

4.
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR

5.
ELEMENTOS

6.
ACCION
CORRECTIVA

4.A

AREA COCINA

Al

Revise que en la cocina no existan elementos en
desuso que estén acumulando suciedad y sean
usados como habitat de roedores e insectos.

N.P

A2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartén, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.B

AREA DE BODEGA

B.1

Revise que en la bodega no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

B.2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.C

CUARTO DE BASURAS

Ci1

Revise que en el cuarto de basuras no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

C.2

Revise que en el cuarto de basuras no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
carton, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.D

SALONES Y OFICINAS

D.1

Revise que en los salones y oficinas no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

D.2

Revise que en los salones y oficinas no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.E

BANOS

E.1

Revise que en los bafios no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y

N.P

/
IEaravay




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES

FORMATO INSPECCION DEL MANEJO DE ELEMENTOS
EN DESUSO, EMBALAJES Y EMPAQUES

Cddigo: FOR-PSS-067

Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 —
18/07/2017

Péagina: 2 de 3

sean usados como habitat de roedores e
insectos.

E.2

Revise que en los bafios no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de carton,
guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.F

CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

F.1

Revise que en el cuarto de material didactico no
existan elementos en desuso que estén
acumulando suciedad y sean usados como
hébitat de roedores e insectos.

N.A

F.2

Revise que en el cuarto de material didactico no
exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas
de cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.A
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1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

WILLMER MUNOZ ABRIL

3.FECHA-MES:
ENERO 2023

4,
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR

5.
ELEMENTOS

6.
ACCION
CORRECTIVA

4.A

AREA COCINA

Al

Revise que en la cocina no existan elementos en
desuso que estén acumulando suciedad y sean
usados como habitat de roedores e insectos.

N.P

A2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.B

AREA DE BODEGA

B.1

Revise que en la bodega no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

B.2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.C

CUARTO DE BASURAS

Ci1i

Revise que en el cuarto de basuras no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

C.2

Revise que en el cuarto de basuras no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
carton, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.D

SALONES Y OFICINAS

D.1

Revise que en los salones y oficinas no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

D.2

Revise que en los salones y oficinas no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.E

BANOS

E.1

Revise que en los bafios no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

/
iavaray,
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E.2

Revise que en los bafios no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de carton,
guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.F

CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

F.1

Revise que en el cuarto de material didactico no
existan elementos en desuso que estén
acumulando suciedad y sean usados como
habitat de roedores e insectos.

N.A

F.2

Revise que en el cuarto de material didactico no
exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas
de cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.A
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1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

WILLMER MUNOZ ABRIL

3.FECHA-MES:
DICIEMBRE
2022

4.
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR

5.
ELEMENTOS

6.
ACCION
CORRECTIVA

4.A

AREA COCINA

Al

Revise que en la cocina no existan elementos en
desuso que estén acumulando suciedad y sean
usados como habitat de roedores e insectos.

N.P

A2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.B

AREA DE BODEGA

B.1

Revise que en la bodega no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

B.2

Revise que en la bodega no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.C

CUARTO DE BASURAS

Ci1

Revise que en el cuarto de basuras no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

C.2

Revise que en el cuarto de basuras no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
carton, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.D

SALONES Y OFICINAS

D.1

Revise que en los salones y oficinas no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

D.2

Revise que en los salones y oficinas no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.E

BANOS

E.1

Revise que en los bafios no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y

N.P

/
IEaravay
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sean usados como habitat de roedores e
insectos.

E.2

Revise que en los bafios no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de carton,
guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.F

CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

F.1

Revise que en el cuarto de material didactico no
existan elementos en desuso que estén
acumulando suciedad y sean usados como
hébitat de roedores e insectos.

N.A

F.2

Revise que en el cuarto de material didactico no
exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas
de cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.A
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1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

WILLMER MUNOZ ABRIL

3.FECHA-MES:
NOVIEMBRE
2022

4.
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR

5.
ELEMENTOS

6.
ACCION
CORRECTIVA

4.A

AREA COCINA

Al

Revise que en la cocina no existan elementos en
desuso que estén acumulando suciedad y sean
usados como habitat de roedores e insectos.

N.P

A2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.B

AREA DE BODEGA

B.1

Revise que en la bodega no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

B.2

Revise que en la bodega no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.C

CUARTO DE BASURAS

Ci1

Revise que en el cuarto de basuras no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

C.2

Revise que en el cuarto de basuras no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
carton, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.D

SALONES Y OFICINAS

D.1

Revise que en los salones y oficinas no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

D.2

Revise que en los salones y oficinas no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.E

BANOS

E.1

Revise que en los bafios no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y

N.P

/
IEaravay
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sean usados como habitat de roedores e
insectos.

E.2

Revise que en los bafios no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de carton,
guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.F

CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

F.1

Revise que en el cuarto de material didactico no
existan elementos en desuso que estén
acumulando suciedad y sean usados como
hébitat de roedores e insectos.

N.A

F.2

Revise que en el cuarto de material didactico no
exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas
de cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.A
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1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

WILLMER MUNOZ ABRIL

3.FECHA-MES:
OCTUBRE
2022

4.
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR

5.
ELEMENTOS

6.
ACCION
CORRECTIVA

4.A

AREA COCINA

Al

Revise que en la cocina no existan elementos en
desuso que estén acumulando suciedad y sean
usados como habitat de roedores e insectos.

N.P

A2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartén, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.B

AREA DE BODEGA

B.1

Revise que en la bodega no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

B.2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.C

CUARTO DE BASURAS

Ci1

Revise que en el cuarto de basuras no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

C.2

Revise que en el cuarto de basuras no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
carton, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.D

SALONES Y OFICINAS

D.1

Revise que en los salones y oficinas no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

D.2

Revise que en los salones y oficinas no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.E

BANOS

E.1

Revise que en los bafios no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y

N.P

/
IEaravay
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sean usados como habitat de roedores e
insectos.

E.2

Revise que en los bafios no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de carton,
guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.F

CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

F.1

Revise que en el cuarto de material didactico no
existan elementos en desuso que estén
acumulando suciedad y sean usados como
hébitat de roedores e insectos.

N.A

F.2

Revise que en el cuarto de material didactico no
exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas
de cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.A
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1. UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

WILLMER MUNOZ ABRIL

3.FECHA-MES:
SEPTIEMBRE
2022

4.
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR

5.
ELEMENTOS

6.
ACCION
CORRECTIVA

4.A

AREA COCINA

Al

Revise que en la cocina no existan elementos en
desuso que estén acumulando suciedad y sean
usados como habitat de roedores e insectos.

N.P

A2

Revise que en la bodega no exista acumulacién
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.B

AREA DE BODEGA

B.1

Revise que en la bodega no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y
sean usados como habitat de roedores e
insectos.

N.P

B.2

Revise que en la bodega no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales,
costales, frascos, etc.)

N.P

4.C

CUARTO DE BASURAS

Ci1

Revise que en el cuarto de basuras no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

C.2

Revise que en el cuarto de basuras no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
carton, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.D

SALONES Y OFICINAS

D.1

Revise que en los salones y oficinas no existan
elementos en desuso que estén acumulando
suciedad y sean usados como habitat de
roedores e insectos.

N.P

D.2

Revise que en los salones y oficinas no exista
acumulacion de empaques (bolsas, cajas de
cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.E

BANOS

E.1

Revise que en los bafios no existan elementos
en desuso que estén acumulando suciedad y

N.P

/
IEaravay
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sean usados como habitat de roedores e
insectos.

E.2

Revise que en los bafios no exista acumulacion
de empaques (bolsas, cajas de carton,
guacales, costales, frascos, etc.)

N.P

4.F

CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

F.1

Revise que en el cuarto de material didactico no
existan elementos en desuso que estén
acumulando suciedad y sean usados como
hébitat de roedores e insectos.

N.A

F.2

Revise que en el cuarto de material didactico no
exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas
de cartén, guacales, costales, frascos, etc.)

N.A
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1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: MARZO

ANO: 2023

WILLMER MUNOZ ABRIL

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 13 al 19 Del 20 al 21 del Del
espacios o
elementos a
considerar LIM(M|J|V|SIDILIM|M[J|V|S|DILIM|M|J|V |SID |L [M|[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
COCINA
Pisos 111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
A A A |A[A]JA A JA A |A |A|JA |A A A
Paredes 111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
A A A |A[A]JA A JA A |A |A|JA |A A A
Techos 111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
A A A |A[AJA A JA A |A |A|JA |A A A
. 111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
Ventanas-anjeo Ala Alalalalalala |a[ala |Aa A A
Puertas 111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
A A A |A[A A A JA A |A |A|A |A A A
111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
Campana extractora Ala Alalalalalala lalala A A A
Mesones 111 1 111 |1 (NJIN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |IN|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
A JA A |[AJA|JA|AJA A |A |A|A |A A A
111 1 111 |1 (NJIN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |IN|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
Canecas Ala Alalalalalala |aala |Aa A A
111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
Neveras Ala Alalalalalala |aala |a A A
Estufa 111 1 111 |1 (NJN]|1 N [N|IN|N [N JIN|N |N |N|[N N |NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
A A A [AJA A A JA|A |A |A|A |A A A
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 13 al 19 Del 20 al 21 del Del
espacios o
elementos a
Con3|derar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
TIL |2 JL|L L NINJL IN[N|N|N|NIN|N [N N[N [N|NA INA[NA|NA|NA|N |[NA [N
Lavaplatos A A Alalalalalala [a [Ala |A A A
T(1 (L |22 |2 [NIN[Z [N[N|N|N|NIN|N [N N[N [N|NA [NA[NA[NA|NA|N |[NA [N
Congelador A A Alalaflalalala [a [Ala |A A A
: T(1 (L |22 |2 [NIN[LZ [N[N|N|N|NIN|N [N N[N [N|NA [NA[NA[NA|NA|N |NA [N
Canastillas AlA Alalalalalala [a [a]a [A A A
: T(L (2 [2|2 2 [NIN[Z [N[N|N|N|[NIN|N [N [N[N [N|NA [NA[NA[NA|NA|[N |[NA [N
Licuadora AlA Alalalalalala [a [ala [A A A
Menaje y porta T(L (2 [2|2 2 [NIN[Z [N[N|N|N[NIN|N [N [N[N [N|NA [NA[NA[NA[NA|N |[NA [N
comida AlA Alalalalalala [a [Ala |A A A
(participantes)
" T2 (2 [2|2 2 [NIN[L [N[N|N|N|[NIN|N [N [N[N [N[NA [NA[NA[NA[NA|[N |[NA [N
Utensilios A |A AlAalalalAalala [A |Aa]lAa |A A A
T(1 (L2 |22 |2 [NIN[Z [N[N|N|N|NIN|N [N N[N [N|NA [NA[NA[NA|NA|N |[NA [N
Frutas y verduras A lA Alalalalalala [A |Aa]la |A A A
T(1 (L |22 |2 [NIN[Z [N[N|N|N|NIN|N [N N[N [N|NA [NA[NA[NA|NA|N |NA [N
Abarrotes AlA Alalalalalala |a [ala |A A A
Huev N[L [N [N|[Z[N[NIN[LZ [N [N|N|N|[NIN|N [N N[N [N|NA [NA[NA[NA|NA|N |[NA [N
uevos A A |A Alala Alalalalalala |a [ala |A A A
T(L (2 (2|22 [NIN[Z [N[N|N|N[NIN|N [N [N[N [N|NA [NA[NA[NA[NA|N |[NA [N
Bolsas de leche AlAa Alalalalalala |a [ala |A A A
Empaques de T2 (2 (2|22 [NIN[Z [N[N|N|N[NIN|N [N [N[N [N[NA [NA[NA[NA[NA|[N [NA [N
lacteos A lA Alalalalalala [a |ala [A A A
Bolsade pulpasde |1 |1 |1 [ |1 |1 [N[N[Z [N [N[N[N[N N[N [N [N[N [N[NA [NA[NA[NA[NA[N [NA [N
frutas A lA Alalalalalala [a |ala [A A A
Eniatad N|L [N [N|IN|IN|ININ[N [N [N|N|N|NIN|N [N |[N|N [N|NA [NA[NA|NA|NA|N |NA [N
niatados A Alalalalalala |alalalalalala |a [ala |A A A
Estanter] T(1 (L 2|2 [T [NIN[L [N [N|N|N|NIN|N [N N[N [N|NA [NA[NA|NA|NA|N |NA [N
stanierias Ala Alalalalalala [a [a]a [a A A
COMEDOR
1Pisos comedor T11 |L |L|L L NINJL IN|N|N|N|NIN|N [N N[N [N|NAINA[NA|NA|NA|N |[NA [N




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS

Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 13 al 19 Del 20 al 21 del Del
espacios o
elementos a
considerar LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
A A A|AalalAalAalAlA |[A [A]A |A A A
Paredes 12 2 [2]2 2 [NINJ2 [N [N[N[N[NIN[N [N NN [N|NA JNA[NA[NA[NA[N [NA [N
AlA Alalalala]ala |A [A]lA |A A A
Techos 12 [r [2]2 2 NN [N [NIN[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA[NA|N [NA [N
Ala Alalalalalala |A [a]la |A A A
. 12 [t [2]2 [ [NINT2T [N [N[IN[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA[NA|N [NA [N
Ventanas-anjeo AlA Alalalalalala [a [ala [A A A
Dispensador gel 12 Jr (222 [NINT2 [N [NINININININ [N NN [N|NA INATNANATNATN [NA [N
antibacterial AlAa Alalalalalala |A [A]lA |A A A
. 12 [ (222 [NINT2 [N [N[IN[INININ|N [N [N|N [N|NA INA|NA[NA[NA|N [NA [N
Tapete desinfectante Ala Alalalalalala lalala |a A A
BANOS
Sanitario 12 [ (222 [ININT2 [N [NININININ|N [N N[N [N]|NA INA[NA[NA[NA[N [NA [N
AlA AlAalalalalala [A |ala |A A A
12 Jr (222 [NINT2 [N [NININININ|N [N NN [N|NA INATNANATNATN [NA [N
Lavamanos A |A Alalalalalala [A |Aa]lAa |A A A
Espeio 12 2 [2]2 2 [NINJ2T [N [N[N[N[NIN[N [N NN [N|NA JNA[NA[NA[NA[N [NA [N
pej AlA AlA|lAlA|A LA |A [A |A|A |A A A
Pisos 12 2 [2]2 2 [NINJ2T [N [N[N[N[NIN[N [N N[N [N|NA INA[NA[NA[NA[N [NA [N
! AlA AlAalalalalala [aA |ala |A A A
Paredes 12 [ [2]2 2 [NINT2 [N [N[IN[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA[NA|N [NA [N
AlA AlAalalalalala [A |ala |A A A
Techos 12 [t [2]2 2NN [N [N[N[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA[NA|N [NA [N
AlA AlAalalalalala [A |ala |A A A
12 Jr [z 2 [NINT2 [N [NININININ|N [N NN [N|NA INATNAINATNATN [NA [N
Ventanas AlAa Alalalalalala [a [ala [a A A
Puertas 12 [r [2]2 2 [NINT2 [N [N[N[NININ[N [N NN [N|NA INA[NA[NA[NA[N [NA [N
AlAa Alalalalalala |A [A]lAa |A A A
12 [ [2]2 2 NNz [N |NIN[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA|NA|N [NA [N
Papeleras AlA Alalalalalala |a [Ala |A A A
CUARTO DE
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
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Con3|derar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
ALMACENAMIENT
O,DE RESIDUQOS
SOLIDOS
12 [ (222 [NINT2 [N [N[IN[INININ|N [N [N|N [N|NA INA|NA[NA|[NA|N |[NA [N
Canecas AlA Alalalalalala [a [ala [A A A
Pi 12 2 [2]2 2 [NINJ2 [N [N[N[N[NIN[N [N NN [N|NA JNA[NA[NA[NA[N [NA [N
ISOS A A Alalaflalalala [a [Ala |A A A
12 2 [2]2 2 NN [N [N[N[N[NIN[N [N NN [N|NA JNA[NA[NA[NA[N [NA [N
Paredes A lA Alalalalalala [a [ala |A A A
Techos 12 [r [2]2 [t NN [N [N[IN[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA[NA|N [NA [N
Ala Alalalalalala |A [a]la |A A A
Puert 12 [t [2]2 2NN [N [N[IN[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA[NA|N [NA [N
uena AlA Alalalalalala |a [ala |A A A
OTROS
ELEMENTOS
. 12 [ (222 [ININT2 [N [NINININININ [N N[N [N]|NA INA[NA[NA[NA|N [NA [N
Ambiente AlA Alalalalalala |a [ala |A A A
. 12 [ [2]2 2 [NINT2 [N [N[IN[NININ|N [N NN [N|NA [NA[NA|NA[NA|N [NA [N
Puntos ecolégicos Ala Alalalalalala lalala |a A A
12 [ [2]2 2 [NINT2 [N [N[IN[NININ|N [N NN [N|NA NA[NA|NA[NA|N [NA [N
Elementos de aseo A la Alalalalalala lalala |a A A
Bolsas de 12 2 [2]2 2 [NINJ2T [N [N[N[N[NIN[N [N N[N [N|NA INA[NA[NA[NA[N [NA [N
bioseguridad AlA AlA|lAlA|A]A|A [A |A|A |A A A
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1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: FEBRERO - MARZO

ANO: 2023

WILLMER MUNOZ ABRIL

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro

alimentos, del 13 al 19 Del 20 al 26 del 27 al 05 Del 06 all2

espacios o

elementos a

conS|derar. MIM|{J|V|SIDILIM|M[J|V|S|DILIM|M|J(V [SID |[L IM[M|J (V|S [D

segun la unidad

operativa

COCINA

Pisos 1 1)1 1 E 11 |1 [12(21 |21 E 11 |1 {1212 |2 |NAJ1 |2 |2 |2 [1 |1 E

Paredes 1 (111 x 11 |1 |11 ]2 x 11 |1 [2 |1 [1[NA]J2 |2 |21 [1 |1 |1 E

Techos 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E

Ventanas-anjeo 1 111 )1 E 111 1 111 )1 E 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E\

Puertas 1 111 )1 E 111 1 111 )1 E 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E\

Campana extractora R 2 111 1|11 E 11 {a{afr JaNna1 |1 |2 2 1 ]2 E
1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N

Mesones A A N

Canecas 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 I;I\

Neveras 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E\

Estufa 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 13 al 19 Del 20 al 26 del 27 al 05 Del 06 al12
espacios o
elementos a
ConSIderar. LIM(M|J|V|SIDILIM|M{J|V|S|DILIM|M|J|V |SID |L [ M[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
1|1 |1 (2 e o INfaa [ [afa e Nfo 2 [2 (22 [2|Naf2 |2 |2 |2 [2 [2 [N
Lavaplatos A A A
101 |1 |2(r e N[z 2 [z Nz (2 [T (22 [2[NAJT [2 |2 |2 [T [T [N
Congelador A A A
. 101 |1 |2(r e N[z 2 [z Nz (2 [T (22 [2[NAJT [2 |2 |2 [T [T [N
Canastillas A A A
. 11 (1 [afr o NJafe {2 [afo e N 2 [z 22 [2[Naf1 [2 |2 |2 [2 [12 [N
Licuadora A A A
Menaje y porta 11 (1 [afr o NJafe Ja [afe e N 2 [z 22 [2[Naf1 [2 |2 |2 [2 [T [N
comida A A A
(participantes)
. 11 (1 [afa o Nfafe J2 (e o Nfoa 2 (2 a2 JaNnafr [2 |2 (2 [2 [2 [N
Utensilios A A A
101 |1 |22 |2 Nz 2 [Tz N2z (2 [T 22 [2[NAJT [2 |2 |2 [T [T [N
Frutas y verduras A A A
101 |1 |22 |2 Nz 2 [Tz N2z (2 [T 22 [2[NAJT [2 |2 |2 [T [T [N
Abarrotes A A A
H N[1T [N [N[1T[N|NINJ2T [N [NJT[N[NIN[N [N N[N [N|NA [NA[NA[NA|NA|T [NA [N
UEvos A A |A Ala|a A |A Alalala [a |ala |a A
11 (1 [afr o NJafe {2 [afa o N 2 [z 22 [2[Naf1 [2 |2 2 [2 [ [N
Bolsas de leche A A A
Empaques de 11 (1 [afa o Nfafe {2 (e o Nfoa 2 (2 a2 JoNnafr [2 |2 (2 [2 [2 [N
lacteos A A A
Bolsade pulpasde |11 [t [t[T [t [NJo [z {2 [afr[r[N]az [z (21 [ [Nnaf2 [2 [2 |1 [1 [T [N
frutas A A A
Enlatad N[1l [N [N[NIN|N[N[N [N [N[N[N[NJN|[N [N [N|[N [N|[NA [NA[NA[NA|NA|N [NA [N
niatados A Alalalalalala |alalalalalala [a |ala |a A A
Estanter( 101 |1 (222 N2z 2 (222 [Nz (2 [T [2]2 [2[NAJT [2 |2 |2 [T [T [N
stanterias A A A
COMEDOR
1Pisos comedor 1|1 |1 (2 JaINfa e J2 (22 e Nf2 ]2 [2 2 ]2 [2[NAJ2 |2 |2 |2 [2 [2 [N
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 13 al 19 Del 20 al 26 del 27 al 05 Del 06 al12
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
A A A
Paredes 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2'\
Techos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2'\
Ventanas-anjeo 111 1 1111 E 111 1 1111 E 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E
Dispensador ge| 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
antibacterial A A A
Tapete desinfectante | * |* [ |1 | |* E 1111 1 E 11 1 |11 [2NAJL |1 [2 |2 [1 |2 E
BANOS
Sanitario 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E\
Lavamanos 111 1 111 )1 E 111 1 111 )1 E 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Espejo A A N
Pisos 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 I;I\
Paredes 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E\
Techos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E\
Ventanas 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Puertas A A N
Papeleras 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 I;I\
CUARTO DE
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 13 al 19 Del 20 al 26 del 27 al 05 Del 06 al12
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
ALMACENAMIENT
O DE RESIDUOS
SOLIDOS
Canecas 11111121111112111111NA111111E
Pisos 11111121111112111111’\%1111112'\
Paredes 11111121111112111111’\%1111112'\
Techos 11111121111112111111NA111111E
Puerta llllllelllllQllllllNAl11111E
OTROS
ELEMENTOS
Ambiente 11111121111112111111NA111111I;!
puntos ecologicos |1 |1 [T [N LT LRI IR N
ElementosdeaseollllllxllllllxllllllNAl11111E
Bolsas de 111 (1 (2|12 (1 |NJ21 (2 |2 (22 |2 NP2 |2 |2 |22 |2 |NA 1 |1 |1 |1 |1 |1 |N
bioseguridad A A A
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1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: ENERO - FEBRERO ANO: 2023

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:
WILLMER MUNOZ ABRIL

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 16 al 22 Del 23 al 29 del 30 al 05 Del 06 al12
espacios o

elementos a

considerar LiM|Mm|J|v|s|D|L[M[M|J|V|S|D|L|M|M|JI|V[SID |L [M|M|J |V|S |D
segun la unidad

operativa

COCINA

Pisos 111 (1 (111 |1 111 (1 (111 |1 1112 (1 (121 |1 |NAJ1 |2 (1 |2 (1 (121
Paredes 111 (1 (111 |1 111 (1 (111 |1 1112 (1 (121 |1 |NAJ1 |2 (1 |2 (1 (12
Techos 111 (1 (111 ]1 111 (1 (111 ]1 111 (1 (121 |1 |NAJ1 |2 (1 |21 (1 (1

. 11 {2 [2]2 f2[NnaJ2 [2 2 [2 [2 |2
Ventanas-anjeo

1(1 |1 (1)1 |1 |NA |1 1 1 1 1 |1
Puertas

1(1 |1 (1)1 |1 |NAJ1 1 1 1 1)1
Campana extractora

1(1 (1 |11 |2 |NAJ1 |1 |1 (1 |1 |1

>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z(>Z|I>Z(>Z|>2
>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z[(>Z|>Z(>Z|>2
>Z|>Z>Z|I>Z(>Z>2Z|>Z2[(>2Z|>2Z[(>Z2|>2

Mesones

11 12 [2]1 ]2 11 |12 [2]1 ]2 11 [2 {22 [2NaJ2 2 [2 2 [2 |2
Canecas

11 2 [2]1 ]2 11 |12 [2]1 ]2 11 [2 {22 2 Na 2 2 [2 2 [2 |2
Neveras

11 |2 [2]12 ]2 11 (1 [2]21 ]2 11 (2 {22 |2 |NAJ2 |2 |2 |2 [21 |2
Estufa

11 |2 [2]12 ]2 11 (12 [2]12 ]2 11 (2 {22 |2 |NAJ2 |2 |2 |2 |21 |2
Lavaplatos
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 16 al 22 Del 23 al 29 del 30 al 05 Del 06 al12
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Congelador A A A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Canastillas A A A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Licuadora A A A
Menaje y porta 11 [ [afa o Nfaa 2 Jafa e N2 [2 Jaf2 [2Naf2 |2 [2 2 |2 [2 [N
comida A A A
(participantes)
- 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Utensilios A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Frutas y verduras A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |INA |1 1 1 1 1 1 N
Abarrotes A A A
H N |1 N [N]1T IN[NJN]|1 N [N]1T IN[NJIN|N |IN N[N [N |[NA INA[NA|[NA|NA|1 NA | N
uevos A A |A Alala A |A Alalala |A |AalAa |A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
Bolsas de leche A A A
Empaques de 12 [ [afa o Nfaa 2 JafafaNJa |2 [2 J2af2 [2Nnaf2 |2 [2 2 |2 [2 [N
lacteos A A A
Bolsadepulpasde [1 [t [T [t[r e [NJafe 2 [ofe N2 [2 [2]2 J2Na]s [2 |2 2 [2 ]2 [N
frutas A A A
N |1 N [N|JN|N[NJIN|[N I[N N[N |N|N IN|N [N |[N|JN |N|NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
Enlatados A Alalalalalala |alalalalalala |a [ala |A A A
Estanterias 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
A A A
COMEDOR
1Pi d 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
ISOS comedor A A A
Paredes 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 16 al 22 Del 23 al 29 del 30 al 05 Del 06 al12
espacios o
elementos a
conS|derar. LIM(M{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L [M VIS |D
segun la unidad
operativa
A A A

Techos 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 2'\
Ventanas-anjeo 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 2'\
Dispensador gel 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 N
antibacterial A A A
Tapete desinfectante | * |* [ |1 | |* E 1111 1 E T 1 [1]r [T [NAJL |1 1 |1 E
BANOS
Sanitario 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 I;I\
Lavamanos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 E\

. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 N
Espejo A N N
Pisos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 2
Paredes 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA |1 1 1 1 I;I\
Techos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 E\
Ventanas 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 E\
Puertas 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA |1 1 1 1 2
p 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA |1 1 1 1 N
apeleras A N N
CUARTO DE
ALMACENAMIENT
O DE RESIDUOS
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 16 al 22 Del 23 al 29 del 30 al 05 Del 06 al12
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
SOLIDOS
Canecas 11111121111112111111NA111111E\
Pisos 11111121111112111111NA111111gl\
Paredes 11111121111112111111NA111111E
Techos 11111121111112111111NA111111E

111 (1 (2|12 (1 |NJ21 (2 |2 (22 |2 NP2 |2 |2 |2 |2 |2 |NAJ1 |1 |12 |1 |1 |1 |N
Puerta A A N
OTROS
ELEMENTOS
Ambiente llllllxllllllelllllNAl11111E\
puntos ecologicos |1 |1 {2 [N LT LI IR L N
Elementos de aseo 1111112111111211111 T[NAJT [T [1 [T [1 |1 E
Bolsas de 111 (1 (2|12 (1 |NJ21 (2 |2 (22 |2 NP2 |2 |2 |22 |2 |NA 1 |1 |1 |1 |1 |1 |N
bioseguridad A A A
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1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: DICIEMBRE - ENERO ANO:2022 - 2023

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:
WILLMER MUNOZ ABRIL

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 19 al 25 Del 26 al 01 del 02 al 08 Del 09 al15
espacios o

elementos a

considerar LiM|Mm|J|v|s|D|L[M[M|J|V|S|D|L|M|M|JI|V[SID |L [M|M|J |V|S |D
segun la unidad

operativa

COCINA

Pisos 111 (1 (111 |1 111 (1 (111 |1 1112 (1 (2|1 |1 |NA|NA|2Z (1 |1 (1 (1
Paredes 111 (1 (111 |1 111 (1 (111 |1 1112 (1 (2|1 |1 |NA|NA|2Z (1 |1 (1 (1
Techos 111 (1 (111 ]1 111 (1 (111 ]1 111 (1 (121 |1 |NA|NA|1Z (1 |1 (1 (1

. 11 {1 [2]2 [2[NANAfL 2 |2 [21 |2
Ventanas-anjeo

1 (1 |1 (1)1 |1 |NA |JNA|1 1 1 1 |1
Puertas

11 |1 (1)1 |1 |NA |NA|1 1 1 1)1
Campana extractora

1(1 (1 |11 |1 |NAJNA|L1T |1 (1 (1 |1

>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z(>Z|I>Z(>Z|>2
>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z[(>Z|>Z(>Z|>2
>Z|>Z>Z|I>Z(>Z>2Z|>Z2[(>2Z|>2Z[(>Z2|>2

Mesones

11 12 [2]1 ]2 11 |12 [2]1 ]2 11 [2 {22 [2[NAINATLZ [2 2 [2 |2
Canecas

11 2 [2]1 ]2 11 |12 [2]1 ]2 11 [2 {22 [2NAINATLT [2 2 2 |2
Neveras

11 |2 [2]12 ]2 11 (1 [2]21 ]2 11 (2 {22 |2 [NAINAJLZ |2 |2 [21 |2
Estufa

11 |2 [2]12 ]2 11 (12 [2]12 ]2 11 (2 {22 |2 [NAINAJLZ |2 |2 [21 |2
Lavaplatos
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 19 al 25 Del 26 al 01 del 02 al 08 Del 09 al 15
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Congelador A A A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Canastillas A A A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Licuadora A A A
Menaje y porta 12 [ [afa o Nfaa 2 JafafaNJa |2 [2 J2a|2 [2[NaNAlL |2 2 |2 |2 [N
comida A A A
(participantes)
- 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Utensilios A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Frutas y verduras A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Abarrotes A A A
H N |1 N [N]1 |1 [NJN]|1 N [N]J1T IN[NJIN|IN |IN IN[IN [N |[NA INA[NA[NA[NA|[N [NA |N
uevos A A |A AlA A |A Alalala |A |AalAa |A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Bolsas de leche A A A
Empaques de 12 [ [afa o Nfaa 2 Jafa e N2 [2 J2a|2 [2[NaNAlL |2 2 |2 |2 [N
lacteos A A A
Bolsa de pu|pas de 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
frutas A A A
N |1 N [N|JN|N[NJIN|[N I[N N[N |N|N IN|N [N |[N|JN |N|NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
Enlatados A Alalalalalala |alalalalalala |a [ala |A A A
Estanterias 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
A A A
COMEDOR
1Pi d 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
ISOS comedor A A A
Paredes 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 19 al 25 Del 26 al 01 del 02 al 08 Del 09 al15
espacios o
elementos a
conS|derar. LIM(M{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L [M VIS [D
segun la unidad
operativa
A A A

Techos 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 2
Ventanas-anjeo 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 2'\
Dispensador gel 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 N
antibacterial A A A
Tapete desinfectante | * |* [ |1 | |* E 1111 1 E T]1 1 [1]1 [1[NAINATL 1 |1 E
BANOS
Sanitario 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 I;I\
Lavamanos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\

. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 N
Espejo A N N
Pisos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 2
Paredes 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 I;I\
Techos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\
Ventanas 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\
Puertas 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 2
p 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 N
apeleras A N N
CUARTO DE
ALMACENAMIENT
O DE RESIDUOS
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Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018

Pagina: 4 de 6

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 19 al 25 Del 26 al 01 del 02 al 08 Del 09 al 15
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
SOLIDOS
Canecas 1111112111111211111lNANAl1111E\
Pisos 11111121111112111111NANA11111E
Paredes 1111112111111211111lNANAl1111gl\
Techos 1111112111111211111lNANAl1111E

111 (1 (2|12 (1 |NJ1 (2 |2 (22 |2 INJ2 |2 |2 |2 |1 |2 |NANA|1 |1 |1 |1 |1 |N
Puerta A A N
OTROS
ELEMENTOS
Ambiente 1111112111111211111lNANAl1111E
Puntosecolégicos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 E\
Elementos de aseo 1111112111111211111 1[NANA[T [1 [T [1 |1 E
Bolsas de 111 (1 (2|2 (1 |NJ21 (2 |2 (22 |2 INJ2 |2 |2 |2 |1 |2 |NANA|1 |1 |1 |1 |1 |N
bioseguridad A A A




Cadigo: FOR-PSS-068

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 1
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Pagina: 1 de 6

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: NOVIEMBRE - DICIEMBRE ANO:2022

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:
WILLMER MUNOZ ABRIL

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 21 al 27 Del 28 al 04 del 05 al 11 Del 12 al18
espacios o

elementos a

con3|derar_ LIMM[J|VI[S|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad

operativa

COCINA

Pisos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 2 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
Paredes 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 2 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
Techos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
Ventanas-anjeo 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
Puertas 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 I;l
campanaextractora | |1 [T |1 [T INE L AN LTIV NN LY
Mesones 111 1 111 )1 E 111 1 111 )1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 E
C 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 N |1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
anecas A A A N
N 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 N |1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 N
everas A A A N
Estufa 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 2 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
Lavaplatos 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 2 1 1 |NA |1 1 1 1 1 1 2
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 21 al 27 Del 28 al 04 del 05 al 11 Del 12 al 18
espacios o
elementos a
ConSIderar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
12 [r [afa 2 Nnf2 2 [2 Jafa 2 INf2 2 [2 [NJ2 [2|Naf2 |2 |2 [2 |2 |2 [N
Congelador A A A A
. 12 [ (22 INfJz Tz [z {22z NT2z 2 [z INT2 [2NA 2 (2 [T 2 [1 |2 [N
Canastillas A A A A
. 12 [ (22 [z INJz Tz [z {22z NT2z 2 [2 INT2 [2NAJ2 [T 2 2 [1 |2 [N
Licuadora A A A A
Menaje y porta 12 [ [2]z N2z [z [z [z N2z [2 N2 [2Na 2 (2 |2 2 |1 |2 [N
comida A A A A
(participantes)
" 12 [ [2]z N2z [z J2f2 [z N2z [2 [INJ2 [2Na 2 (2 |2 |2 |1 |2 [N
Utensilios A A A A
12 Jr (22 e N2 2 2 {afa e INT2 2 [2 INT2 [2Na 2 2 2 2 |2 |2 [N
Frutas y verduras A A A A
12 [ (22 [z INfz2 2 [z {22z Nf2z 2 [z INT2 [2Na 2 [2 2 [2 [2 |2 [N
Abarrotes A A A A
H N|[Z IN[NJZ[N|NININ [N [N[N[N[NIN[N [N [N|N [N|NA [NA[NA[NA[NA[N [NA [N
uevos A A |A Alalala |a|alalalalala [a [a]la [A A A
12 [ [2]z N2z [z {22z N2z [2 N2 [2Na 2 (2 |1 2 |1 |2 [N
Bolsas de leche A A A A
Empaques de 12 [ [2]z N2z [z {22z N2z [2 N2 [2Na 2 (2 |1 2 |1 |2 [N
lacteos A A A A
Bolsadepulpasde |1 |1 |1 [T|2[r[NJo {1 |2 [1|a 2 [Nz |2 |2 [N[z [2[Na 2 [1 [1 |2 |2 |1 [N
frutas A A A A
N[Z IN[N|NININININ [N [N[N[NININ|N [N NN [N|NA [NA[NA|NA[NA|N [NA [N
Enlatados A Alalalalalala |alalalalalala |a [ala |A A A
Estanterias 12 [r (22 INf2 2 [z {22z Nf2z 2 [z INT2 [2NA 2 [2 2 2 [2 |2 [N
A A A A
COMEDOR
1Pi q 12 [2 (222 [Nf2 2 2 Jafa 2 INf2 2 [2 [NJ2 [2NAf2 |2 2 2 [2 |2 [N
isos comedor A A A A
Paredes 1z [ (22 INf2 2 [z {22z Nf2z 2 [z INTz [2NA 2 [2 2 2 [2 |2 [N
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 21 al 27 Del 28 al 04 del 05 al 11 Del 12 al 18
espacios o
elementos a
conS|derar. LIM(M{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L [M VIS |D
segun la unidad
operativa
A A A A

Techos 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 E
Ventanas-anjeo 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 E\
Dispensador gel 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 N |1 1 |NA |1 1 1 1 N
antibacterial A A A A
Tapete desinfectante | * |* [ |1 | |* E 1111 1 E 111 2 1 [1[NA |1 |2 1 |1 E
BANOS
Sanitario 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 I;I\
Lavamanos 1] (141112 E 11 (1 1)1 |1 E 11 |2 E 1 |1 [NA 1T |1 1 1 2

. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 N |1 1 |NA |1 1 1 1 N
Espejo A N N N
Pisos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 E
Paredes 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 I;I\
Techos 111 1 111 )1 E 111 1 111 )1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 E\
Ventanas 111 1 111 )1 E 111 1 111 )1 E 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 E\
Puertas 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 E 1 1 |NA |1 1 1 1 E
p 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 N |1 1 |NA |1 1 1 1 N
apeleras A N N N
CUARTO DE
ALMACENAMIENT
O DE RESIDUOS




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.
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Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
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4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 21 al 27 Del 28 al 04 del 05 al 11 Del 12 al 18
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
SOLIDOS
Canecas llllllxllllllxlllxllNAl11111E\
Pisos 11111121111112111211NA1111112
Paredes 11111121111112111211’\%1111112'\
Techos llllllxllllllxlllxllNAl11111E\

111 (1 (2|12 (1 |NJ1 (21 |2 (22 |2 INJ2 |1 |2 |N|1 |2 |NA 1 |1 |12 |1 |1 |1 |N
Puerta A A A N
OTROS
ELEMENTOS
Ambiente llllllxllllllQIllxllNAl11111E
puntos ecologicos |1 |1 {2 [T (NI LR IR LT OIN NM
Elementos deaseo |* [* |* [*|Y | 2 141 (112 E 101 |1 21 T[NAJT [T [1 [T [1 |1 E
Bolsas de 111 (1 (2|2 (1 |NJ21 (2 |2 (22 |2 INJ2 |21 |2 |NJ|1T |2 |NA 1 |1 |1 |1 |1 |1 |N
bioseguridad A A A A
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS

Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018

Pagina: 1 de 6

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: OCTUBRE - NOVIEMBRE

ANO:2022

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:
WILLMER MUNOZ ABRIL

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmeqtos, del 24 al 30 Del 31 al 06 del 7 al 13 Del 14 al 20
espacios o
elementos a
con3|derar_ LIMM[J|VI[S|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
COCINA
Pisos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 E
Paredes 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 E
Techos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 2
Ventanas-anjeo 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 2 1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 2
Puertas 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 Z 1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 I;l
campanaextractora | |1 (1|1 [T INE LT L ANIN LT L NN (Y
Mesones 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 E
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN]|1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Canecas A Al N
N 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN]|1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
everas A N N
Estufa 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 }: 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 2
Lavaplatos 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 }: 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 2




Cédigo: FOR-PSS-068
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 1
ALCALDIAMAYOR FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS ngohg}:zo'v'fsmo Int 33907 —
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL
Pagina: 2 de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 24 al 30 Del 31 al 06 del 7 al 13 Del 14 al 20
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJIN|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Congelador A Ala A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN|1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Canastillas A Ala A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN]|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Licuadora A Ala A
Menaje y porta 12 [ [afa o Nfaa 2 Jafa e NNz [2 J2 |2 [2[NANATL |2 2 |2 [2 [N
comida A AlA A
(participantes)
- 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJIN|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Utensilios A Ala A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJIN|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Frutas y verduras A Ala A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Abarrotes A Ala A
H N |1 N [N]1 |1 [NJN]|1 N [NJZT IN|NJIN[N |N [N|N |[N|NA INA|NA[NA[NA|N (1 N
uevos A A |A AlA A |A Alalala |A |AalAa |A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJIN|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Bolsas de leche A Ala A
Empaques de 12 [ [afa o Nfaa 2 Jafa e NNz [2 J2 |2 [2[NaANAlL |2 2 |2 [2 [N
lacteos A A LA A
Bolsadepulpasde [1 [t [T [t[r [ [NJzfe [z [2f2 s [NINT2 [2 [2]2 J2[NAINATL [2 2 [2 |2 [N
frutas A A LA A
N |1 N [N|JN|N[NJIN|[N I[N N[N |N|N IN|N [N |[N|JN |N|NA INA|NA|NA|NA|N |NA |N
Enlatados A Alalalalalala |alalalalalala |a [ala |A A A
Estanterias 111 1 1112 |1 [NEIN[N |IN IN[N|N|NJIN|N [N |[N|IN |N|NA INA|NA|NA|INA|N |NA |N
AJA|A A JA[A|JA A JA A |A |A|A |A A A
COMEDOR
1Pi d 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN]|1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
ISOS comedor A Ala A
Paredes 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN|1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
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FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS

Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018

Pagina: 3de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 24 al 30 Del 31 al 06 del 7 al 13 Del 14 al 20
espacios o
elementos a
con3|derar. LIM(M{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L [M VIS |D
segun la unidad
operativa
A A A A

Techos 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 'l: 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 2'\
Ventanas-anjeo 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E ’lgl\ 1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 2'\
Dispensador gel 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJIN|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 N
antibacterial A A A A
Tapete desinfectante | * |* [ |1 | |* E 1111 1 E 2 11 1)1 [1[NA[NATJL 1 |1 E
BANOS
Sanitario 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 Z 1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 I;I\
Lavamanos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\

. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJIN|1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 N
Espejo A NI N
Pisos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 2 1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 2
Paredes 11 1 {11 ]2 E 11 |1 |11 ]2 E Z 1 {1 [1]1 [1[NANA|L 1 |1 2
Techos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\
Ventanas 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\
Puertas 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 2
p 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 [NJIN]|1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 N
apeleras A NN N
CUARTO DE
ALMACENAMIENT
O DE RESIDUOS




ALCALDIA MAYOR
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS

Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018

Pagina: 4 de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 24 al 30 Del 31 al 06 del 7 al 13 Del 14 al 20
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
SOLIDOS
Canecas 1111112111111221111lNANAll111E\
Pisos 1111112111111221111lNANAll111gl\
Paredes 1111112111111221111lNANAll111zl\
Techos 111111211111122{1111lNANAll111E
Puerta 111111211111122{1111lNANAll111E
OTROS
ELEMENTOS
Ambiente 1111112111111221111lNANAll111E\
PUHtOSGCOlOgiCOS 111 1 111 )1 E 111 1 111 )1 E 2 1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 2
Elementos de aseo 1111112111111221111 1[NA|NA[T |1 [1 [1 |1 E
Bolsas de 111 (1 (212 (1 |NJ1 (21 |21 (21 |2 INPEN|1 |2 |2 |1 |2 |NANA|1 |1 |1 |1 |1 |N
bioseguridad A A |A A




Cadigo: FOR-PSS-068

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 1
ALCALDIAMAYOR FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS ngthE}:zgﬂmeo Int 33907 —
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL
Pagina: 1 de 6

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: SEPTIEMBRE - OCTUBRE ANO:2022

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:
WILLMER MUNOZ ABRIL

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 26 al 02 Del 03 al 09 del 10 al 16 Del 17 al23
espacios o

elementos a

considerar LiM|Mm|J|v|s|D|L[M[M|J|V|S|D|L|M|M|JI|V[SID |L [M|M|J |V|S |D
segun la unidad

operativa

COCINA

Pisos 111 (1 (111 |1 111 (1 (111 |1 1112 (1 (2|1 |1 |NA|NA|2Z (1 |1 (1 (1
Paredes 111 (1 (111 |1 111 (1 (111 |1 1112 (1 (2|1 |1 |NA|NA|2Z (1 |1 (1 (1
Techos 111 (1 (111 ]1 111 (1 (111 ]1 111 (1 (121 |1 |NA|NA|1Z (1 |1 (1 (1

. 11 {1 [2]2 [2[NANAfL 2 |2 [21 |2
Ventanas-anjeo

1 (1 |1 (1)1 |1 |NA |JNA|1 1 1 1 |1
Puertas

11 |1 (1)1 |1 |NA |NA|1 1 1 1)1
Campana extractora

1(1 (1 |11 |1 |NAJNA|L1T |1 (1 (1 |1

>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z(>Z|I>Z(>Z|>2
>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z[(>Z|>Z(>Z|>2
>Z|>Z>Z|I>Z(>Z>2Z|>Z2[(>2Z|>2Z[(>Z2|>2

Mesones

11 12 [2]1 ]2 11 |12 [2]1 ]2 11 [2 {22 [2[NAINATLZ [2 2 [2 |2
Canecas

11 2 [2]1 ]2 11 |12 [2]1 ]2 11 [2 {22 [2NAINATLT [2 2 2 |2
Neveras

11 |2 [2]12 ]2 11 (1 [2]21 ]2 11 (2 {22 |2 [NAINAJLZ |2 |2 [21 |2
Estufa

11 |2 [2]12 ]2 11 (12 [2]12 ]2 11 (2 {22 |2 [NAINAJLZ |2 |2 [21 |2
Lavaplatos




Cédigo: FOR-PSS-068
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 1
ALCALDIAMAYOR FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS ngohg}:zo'v'fsmo Int 33907 —
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL
Pagina: 2 de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 26 al 02 Del 03 al 09 del 10 al 16 Del 17 al 23
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM{J|V|S|DILIM[M|J|V|S|DILIM|M|J|V |S|D |L (IM[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Congelador A A A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Canastillas A A A
. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Licuadora A A A
Menaje y porta 12 [ [afa o Nfaa 2 JafafaNJa |2 [2 J2a|2 [2[NaNAlL |2 2 |2 |2 [N
comida A A A
(participantes)
- 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Utensilios A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Frutas y verduras A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Abarrotes A A A
H N |1 N [N]1T IN[NJN]|1 N [N|IN|N [N IN|1 N [N|N |[N|NA INA|NA|NA|[NA|N |NA [N
uevos A A |A Alala Alalalala]a AlAala [A A A
111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
Bolsas de leche A A A
Empaques de 12 [ [afa o Nfaa 2 Jafa e N2 [2 J2a|2 [2[NaNAlL |2 2 |2 |2 [N
lacteos A A A
Bolsa de pu|pas de 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
frutas A A A
N |1 N [T |N|1 [NJIN|N [N IN[N|N|NJIN|N [N |[N|JN |N|NA INA|NA|NA|INA|N |NA |N
Enlatados A A A Alala [a|alalalalala|a [Ala |A A A
Estanterias 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
A A A
COMEDOR
1Pi d 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
ISOS comedor A A A
Paredes 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 1 1 N
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Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018

Pagina: 3de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 26 al 02 Del 03 al 09 del 10 al 16 Del 17 al23
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M|J|V|S|DILIM[{M|J|V |S|D |L |M VIS |D
segun la unidad
operativa
A A A

Techos 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 2
Ventanas-anjeo 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 2'\
Dispensador gel 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 N
antibacterial A A A
Tapete desinfectante | * |* [ |1 | |* E 1111 1 E T]1 1 [1]1 [1[NAINATL 1 |1 E
BANOS
Sanitario 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 I;I\
Lavamanos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\

. 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 N
Espejo A N N
Pisos 111 1 111 |1 E 111 1 111 |1 E 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 2
Paredes 111 1 111 |1 2 111 1 111 |1 2 111 1 111 1 |NA NA |1 1 1 I;I\
Techos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\
Ventanas 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 E\
Puertas 111 1 111 |1 x 111 1 111 |1 x 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 2
p 111 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 |1 (NJ1 |1 1 111 1 |NA NA |1 1 1 N
apeleras A N N
CUARTO DE
ALMACENAMIENT
O DE RESIDUOS




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS

Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018

Pagina: 4 de 6

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 26 al 02 Del 03 al 09 del 10 al 16 Del 17 al23
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
SOLIDOS
Canecas 1111112111111211111lNANAl1111E
Pisos 11111121111112111111NANA11111E
Paredes 1111112111111211111lNANAlll11E
Techos 1111112111111211111lNANAl1111E

111 (1 (2|12 (1 |NJ1 (2 |2 (22 |2 INJ2 |2 |2 |2 |1 |2 |NANA|1 |1 |1 |1 |1 |N
Puerta A A N
OTROS
ELEMENTOS
Ambiente 1111112111111211111lNANAl11112
Puntosecolégicos 111 1 111 )1 2 111 1 111 )1 2 111 1 1)1 1 |NA NA |1 1 1 1 1 E
Elementos de aseo 1111112111111211111 1[NANA[T [1 [T [1 |1 E
Bolsas de 111 (1 (2|2 (1 |NJ21 (2 |2 (22 |2 INJ2 |2 |2 |2 |1 |2 |NANA|1 |1 |1 |1 |1 |N
bioseguridad A A A




Cadigo: FOR-PSS-068

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 1
ALCALDIAMAYOR FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS ngthE}:zgﬂmeo Int 33907 —
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL
Pagina: 1 de 6

1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY

MES: SEPTIEMBRE ANO:2022

2. Nombre del responsable del diligenciamiento:
WILLMER MUNOZ ABRIL

4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 29 al 4 Del 5al 11 del 12 al 18 Del 19 al25
espacios o

elementos a

considerar LiM|Mm|J|v|s|D|L[M[M|J|V|S|D|L|M|M|JI|V[SID |L [M|M|J |V|S |D
segun la unidad

operativa

COCINA

Pisos 0|0 |O |O]|O (O 0|0 |O |O]|O (O 0|0 |0 |O|1 |2 |NAJ1 |21 (2 |2 |1 (2
Paredes 0|0 |O |O]|O (O 0|0 |O |O]|O (O 0|0 |0 |O|1 |2 |NAJ1 |21 (2 |2 |1 (2
Techos 0|0 |O |O]|O (O 0|0 |O |O]|O (O 00 |O [0O|1 (2 NA P21 (21 |21 (21 |1 |1

: 1 [ Nnafr |2 |2 1 [21 |1
Ventanas-anjeo 010 |0 O

1 1 [NA J1 1 1 1 1 1
Puertas 010 |0 10

00 |O |O0O|1 |1 NA |1 1 1 1 1)1
Campana extractora

00 |0 |01 |1 (NAJ21 (1 |21 (1 |1 |1

>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z(>Z|I>Z(>Z|>2
>Z|I>Z>Z|I>Z(>Z(>Z|>Z[(>Z|>Z(>Z|>2
>Z|>Z>Z|I>Z(>Z>2Z|>Z2[(>2Z|>2Z[(>Z2|>2

Mesones

Canecas ofo [o [ofo o oo [o [o]o Jo ofo [o [ofzx [2Naf2 |2 [2 2 [2 [2
Neveras o0fo [o [ofo o oo [o [o]o Jo ofo [o [ofzx [2[Naf2 2 [2 2 [2 [2
Estufa oo [o [o]o o oo [o [o]o o ofo o o1 J1{Nnaf2 2 2 [2 2 |2
Lavaplatos oo [o [o]o o oo [o [o]o o ofo o o1 J1{Nnaf2 2 2 [2 2 |2




Cédigo: FOR-PSS-068
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 1
ALCALDIAMAYOR FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS ngohg}:zo'v'fsmo Int 33907 —
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL
Pagina: 2 de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
allmentos, del 29 al 4 Del5al 11 del 12 al 18 Del 19 al 25
espacios o
elementos a
Con5|derar. LIM(M|J|V|SIDILIM|M{J|V|S|DILIM|M|J|V |SID |L [ M[M|J |V |S |D
segun la unidad
operativa
oo |[o |o]Jo|o|NJo|o |[o |o|o]o |[NJo]o |o [o]1 |2 |NAf2 |2 |2 |2 |2 |12 |N
Congelador A A A
. oo [o [ofofo[NJofo o JofoJo[NJolo [o [ofzr [a|nafr 2 |2 (2 [2 |2 [N
Canastillas A A A
. oo [o {ofofo[NJofo [oJofoJo[NJolo [o [ofz [a|nafr 2 |2 (2 2 |2 [N
Licuadora A A A
Menaje y porta 00 |0 [0O]O |O |NJO[O |O [(O]O |O |NJO([O |O (O]2 |1 |NA |1 1 1 1 1 |1 N
comida A A A
(participantes)
. oo [o [ofofo[Nfoo [o JoJoJo[NJofo [o [ofz [2Naf2 [2 |2 [2 [2 |2 [N
Utensilios A A A
oo [o [ofofo[NJofo [o JoJofo[NJofo [o [ofz [2naf2 2 |2 [2 [2 |2 [N
Frutas y verduras A A A
oo [o [ofofo[Nfofo [oJofoJo[NJolo [o [ofzr [a|nafr |2 |2 (2 [2 |2 [N
Abarrotes A A A
oo [o [ofofo[Nfoo [o Jofo]o[NJolo [o [o[N [N|NAJNA[NAINA[NATL [NA [N
Huevos A A A A A
oo [o [ofofo[Nfoo [o JoJoJo[NJofo [o [ofz [2|Nnaf2 [2 |2 [2 [2 |2 [N
Bolsas de leche A A A
Empaques de 00 |0 [0]O |O |NJO([O |O [(O]O |O [N JO (O |O (O]2 |1 |NA |1 1 1 1 1 |1 N
lacteos A A A
Bolsa de pulpas de 00 |0 [0]O |O |NJO[O |O [(O]O |O |NJO (O |O (O]2 |1 |NA |1 1 1 1 1 |1 N
frutas A A A
oo [o [ofofo[Nfoo [o Jofo]o[NJofo [0 [o[N [N|NA INA[NA|NA[NAN [NA [N
Enlatados A A A |A A A
p oo [o [ofofo[Nfoo [oJofoJo[NJofo [o [ofzr [2|nafr 2 |2 (2 [2 |2 [N
Estanterias A A A
COMEDOR
. oo [0 [o]o[o[NJoo [o [ofo]o [NfJofo [o [ofs [2|Nnaf2 2 [2 [2 [2 [2 [N
1Pisos comedor A A A
Paredes oo [o [ofofo[Nfoo [oJofoJo[NfJofo [o [ofz [2nafr 2 |2 2 2 |2 [N
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SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL
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Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1
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Pagina: 3de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 29 al 4 Del 5 al 11 del 12 al 18 Del 19 al 25
espacios o
elementos a
con3|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M|J|V|S|DILIM[{M|J|V |S|D |L |M VIS [D
segun la unidad
operativa
A A A

Techos 0|0 |O [O0]O |O x 0]J]0 |O [O0]O |O x 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 gl\
Ventanas-anjeo 0|0 |O [O0O]O |O E 0]0 |O [O0]O |O E 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 E
Dispensador gel 0|0 |O [0O]O |O [NJO|O |O [OfO |O |NJO |[O [O |O]|1 1 [NA J1 1 1 1 N
antibacterial A A A
Tapete desinfectante |° [© |© [°° |° E 0|0 0 0|0 (O E ofo o o1 [1[NA]JL |1 1 |1 E
BANOS
Sanitario 0|0 |O [O0]O |O E 0]0 |O [0O]O |O E 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 I;l\
Lavamanos 0|0 |O [O]O |O E 0|0 |O [0O]O |O E 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 E\

. 0|0 |O [0O]O |O [NJO|O |O [OfO |O |NJO|[O [O |O]|1 1 [NA J1 1 1 1 N
Espejo A N N
Pisos 0|0 |O [O0]O |O x 0]0 |O [0O]O |O x 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 E
Paredes 0|0 |O [O0]O |O E 0J]0 |O [O0]O |O E 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 I;l\
Techos 0|0 |O [O]O |O E 0|0 |O [0O]O |O E 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 E\
Ventanas 0|0 |O [O]O |O E 0|0 |O [O]O |O E 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 E\
Puertas 0|0 |O [0O]O |O x 0|0 |O [0O]O |O x 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 E
Papeleras 0|0 |O [0O]O |O x 0J]0 |O [0O]O |O x 0|0 |0 |0]1 1 [NA J1 1 1 1 E
CUARTO DE
ALMACENAMIENT
O DE RESIDUOS
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FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS

Cadigo: FOR-PSS-068

Version: 1

Fecha: Memo Int 33907 —
15/06/2018

Pagina: 4 de 6
4. Areas, 3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro
alimentos, del 29 al 4 Del5al 11 del 12 al 18 Del 19 al25
espacios o
elementos a
conS|derar. LIMM[J|VIS|IDILIM|M[J|V|S|DILIM[M|J|V |[S|D |[L IM[M|J (V|S |D
segun la unidad
operativa
SOLIDOS
Canecas OOOOOOEOOOOOOEOOOOllNAl11111E\
Pisos 00000020000002000011’\%1111112'\
Paredes 00000020000002000011’\%1111112'\
Techos OOOOOOEOOOOOOEOOOOllNAl11111E
Puerta OOOOOOEOOOOOOEOOOOllNAl11111E
OTROS
ELEMENTOS
Ambiente 00000020000002000011NA111111E\
puntos ecologicos  [% 1% [ [ 1O (RO 1O 1O (OO | (RO O[O (O] M It I
Elementos deaseo [°|° |° [° ] [© 2 0|0 (0 OO0 O E ofo o Jofz [a[Naf1 [1 [2 [2 |2 |2 E
Bolsas de 0|0 |O [0O]|O |O[NJO|O [O [OfO |O |NJO[O O |OJ1T |2 (NA T |2 |2 |1 (1 |2 |N
bioseguridad A A A




ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.
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PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES

FORMATO VERIFICACION DE HERMETICIDAD

Cdodigo: FOR-PSS-071

Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 —
18/07/2017

Pagina: 1 de 3

JUAN REY
1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL 2.FECHA: MARZO 2023
5.
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 4 ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A AREA DE COCINA
A.l Aberturas entre puertas y piso (exteriores) 1 A\
A.2 Aberturas entre puertas y piso (interiores) 1 \
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la cocina
A4 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
) herméticos.
A5 Par(_ades y techos de la cocina estan libres de 1 \
agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan herméticamente 1 \
) con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la cocina. 1 \
3.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
B1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la bodega de alimentos.
B2 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
' herméticos.
B3 Pare;des y techos de la bodega estan libres de 1 \
agujeros.
B4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
3.C OTRAS AREAS \
C.1 Los tec_hos de las demas areas acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
C.2 Empalmes de pisos y paredes libres de agujeros. 1 \
C.3 Paredes interiores lisas libres de ranuras 1 \

La calificacion de la verificacion es:1 = ACEPTABLE 2 =NO ACEPTABLE

Pagina 1 de 2 (Verificaciéon Hermeticidad)
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Version: 0
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Pagina: 1 de 3

JUAN REY
1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL 2.FECHA: FEBRERO 2023
5.
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 4 ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A AREA DE COCINA
A.l Aberturas entre puertas y piso (exteriores) 1 A\
A.2 Aberturas entre puertas y piso (interiores) 1 \
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la cocina
A4 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
) herméticos.
A5 Par(_ades y techos de la cocina estan libres de 1 \
agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan herméticamente 1 \
) con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la cocina. 1 \
3.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
B1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la bodega de alimentos.
B2 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
' herméticos.
B3 Pare;des y techos de la bodega estan libres de 1 \
agujeros.
B4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
3.C OTRAS AREAS \
C.1 Los tec_hos de las demas areas acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
C.2 Empalmes de pisos y paredes libres de agujeros. 1 \
C.3 Paredes interiores lisas libres de ranuras 1 \

La calificacion de la verificacion es:1 = ACEPTABLE 2 =NO ACEPTABLE
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Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 —
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Pagina: 1 de 3

JUAN REY
1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL 2.FECHA: ENERO 2023
5.
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 4 ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A AREA DE COCINA
A.l Aberturas entre puertas y piso (exteriores) 1 A\
A.2 Aberturas entre puertas y piso (interiores) 1 \
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la cocina
A4 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
) herméticos.
A5 Par(_ades y techos de la cocina estan libres de 1 \
agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan herméticamente 1 \
) con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la cocina. 1 \
3.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
B1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la bodega de alimentos.
B2 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
' herméticos.
B3 Pare;des y techos de la bodega estan libres de 1 \
agujeros.
B4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
3.C OTRAS AREAS \
C.1 Los tec_hos de las demas areas acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
C.2 Empalmes de pisos y paredes libres de agujeros. 1 \
C.3 Paredes interiores lisas libres de ranuras 1 \

La calificacion de la verificacion es:1 = ACEPTABLE 2 =NO ACEPTABLE
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FORMATO VERIFICACION DE HERMETICIDAD

Cdodigo: FOR-PSS-071

Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 —
18/07/2017

Pagina: 1 de 3

JUAN REY

1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL

2.FECHA: DICIEMBRE
2022

5.
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 4 ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A AREA DE COCINA
A.l Aberturas entre puertas y piso (exteriores) 1 A\
A.2 Aberturas entre puertas y piso (interiores) 1 \
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la cocina
A4 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
) herméticos.
A5 Pargdes y techos de la cocina estan libres de 1 \
agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan herméticamente 1 \
) con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la cocina. 1 \
3.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
B1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la bodega de alimentos.
B2 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
' herméticos.
B3 Pargdes y techos de la bodega estan libres de 1 \
agujeros.
B4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
3.C OTRAS AREAS \
c1 Los techos de las demas areas acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
C.2 Empalmes de pisos y paredes libres de agujeros. 1 \
C.3 Paredes interiores lisas libres de ranuras 1 \

La calificacion de la verificacion es:1 = ACEPTABLE 2 =NO ACEPTABLE

Pagina 1 de 2 (Verificaciéon Hermeticidad)
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Cdodigo: FOR-PSS-071

Version: 0
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18/07/2017

Pagina: 1 de 3

JUAN REY

1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL

2.FECHA: NOVIEMBRE
2022

5.
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 4 ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A AREA DE COCINA
A.l Aberturas entre puertas y piso (exteriores) 1 A\
A.2 Aberturas entre puertas y piso (interiores) 1 \
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la cocina
A4 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
) herméticos.
A5 Pargdes y techos de la cocina estan libres de 1 \
agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan herméticamente 1 \
) con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la cocina. 1 \
3.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
B1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la bodega de alimentos.
B2 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
' herméticos.
B3 Pargdes y techos de la bodega estan libres de 1 \
agujeros.
B4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
3.C OTRAS AREAS \
c1 Los techos de las demas areas acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
C.2 Empalmes de pisos y paredes libres de agujeros. 1 \
C.3 Paredes interiores lisas libres de ranuras 1 \

La calificacion de la verificacion es:1 = ACEPTABLE 2 =NO ACEPTABLE
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DE BOGOTA D.C.
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Cdodigo: FOR-PSS-071

Version: 0
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18/07/2017
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JUAN REY
1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL 2.FECHA: OCTUBRE 2022
5.
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 4 ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A AREA DE COCINA
A.l Aberturas entre puertas y piso (exteriores) 1 A\
A.2 Aberturas entre puertas y piso (interiores) 1 \
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la cocina
A4 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
) herméticos.
A5 Par(_ades y techos de la cocina estan libres de 1 \
agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan herméticamente 1 \
) con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la cocina. 1 \
3.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
B1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la bodega de alimentos.
B2 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
' herméticos.
B3 Pare;des y techos de la bodega estan libres de 1 \
agujeros.
B4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
3.C OTRAS AREAS \
C.1 Los tec_hos de las demas areas acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
C.2 Empalmes de pisos y paredes libres de agujeros. 1 \
C.3 Paredes interiores lisas libres de ranuras 1 \

La calificacion de la verificacion es:1 = ACEPTABLE 2 =NO ACEPTABLE
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Cdodigo: FOR-PSS-071

Version: 0
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18/07/2017
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JUAN REY

1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: WILLMER MUNOZ ABRIL

2.FECHA: SEPTIEMBRE
2022

5.
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 4 ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A AREA DE COCINA
A.l Aberturas entre puertas y piso (exteriores) 1 A\
A.2 Aberturas entre puertas y piso (interiores) 1 \
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la cocina
A4 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
) herméticos.
A5 Pargdes y techos de la cocina estan libres de 1 \
agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan herméticamente 1 \
) con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la cocina. 1 \
3.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS \
B1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de 1 \
) la bodega de alimentos.
B2 Los marcos de puertas y ventanas son 1 \
' herméticos.
B3 Pargdes y techos de la bodega estan libres de 1 \
agujeros.
B4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
3.C OTRAS AREAS \
c1 Los techos de las demas areas acoplan 1 \
) herméticamente con los muros.
C.2 Empalmes de pisos y paredes libres de agujeros. 1 \
C.3 Paredes interiores lisas libres de ranuras 1 \

La calificacion de la verificacion es:1 = ACEPTABLE 2 =NO ACEPTABLE
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