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sk PROCESO DE PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIAL
PROCEDIMIENTO PARA LA OPERACION DE LA ENTREGA DE APOYOS
.8 ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES
e BocTA O.C FORMATO SA21-VERIFICACION VEHICULOS DE TRANSPORTE DE ALIMENTOS
R CANASTAS CABILDOS INDIGENAS
1 j10] J RO
INFORMACION DEL CONTRATO- CABILDO INDIGENA: CABILDO INDIGENA MUISCA DE SUBA
NUMERO: 5272-2023 [FECHA:  [21/05/2024 |
OPERADOR: CABILDO INDIGENA MUISCA DE SUBA
FECHA VERIFICACION: 21/05/2024 HORA VERFICACION:
No. DE ENTREGA: |PROVEEDOR : EPICA
DATOS VEHICULO:
TIPO DE VEHICULO: CAMION
PLACA: TZS084 CAPACIDAD: 5000 KG

LLEVA LEYENDA "TRANSPORTE DE ALIMENTOS": Sl: X I NO: |

Calificacién de la verificacién es: C = CONFORME - N.C.: NO CONFORME

DOCUMENTOS CALIFICACION | ~_ OBSERVACIONES

CONCEPTO SANITARIO CUMPLE O
FAVORABLE-MENOR A UN ANO
FECHA: 11/08/2023 €
TARJETA DE PROPIEDAD C
REVISION TECNOMECANICA Y DE c
GASES VENCE 05/06/2024
LICENCIA DE CONDUCCION C
PRESENTA FORMATO DE LIMPIEZA
Y DESINFECCION DEL VEHICULO
IMPLEMENTADO  ANTES  DEL C
CARGUE.

~ LIMPIEZA Y HERMETICIDAD CALIFICACION | . OBSERVACIONES
HERMETICO C
PISO LIMPIO C

PAREDES LIMPIAS C
TECHO LIMPIO : C
NO SE ENCUETRAN SUSTANCIAS
QUE PRESENTEN RIESGOS DE C
CONTAMINACION.

~ ELEMENTOS | CALIFICACION | ~ OBSERVACIONES
TIENE ESTIBAS C
LOS ALIMENTOS SE TRANSPORTAN C
DENTRO DE CANASTILLAS
LAS CANASTILLAS ESTAN LIMPIAS C
COLOCA LOS ALIMENTOS SOBRE C
BASES, CANASTILLAS O ESTIBAS




PROCESO DE PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIAL
@ PROCEDIMIENTO PARA LA OPERACION DE LA ENTREGA DE APOYOS
o ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES
semm::{:;:‘;mm FORMATO SA21-VERIFICACION VEHICULOS DE TRANSPORTE DE ALIMENTOS
CANASTAS CABILDOS INDIGENAS

PERSONAL CALIFICACION _ OBSERVACIONES

EL CONDUCTOR Y SUS AUXILIARES
PRESENTAN LISTA DE ASISTENCIA C
AL PLAN DE CAPACITACION.

? EL CONDUCTOR Y SUS AUXILIARES
PRESENTAN CERTIFICADO MEDICO
DE APTITUD PARA MANIPULAR
ALIMENTOS CON VIGENCIA
INFERIOR A UN ANO.

CUENTAN CON DOTACION
COMPLETA

EL PERSONAL APLICA BUENAS
PRACTICAS DE MANUFACTURA

OBSERVACIONES GENERALES

FIRMA RESPONSABLE O COORDINADOR/A FIRMA CONDUCTOR VEHICULO
NOMBRE Y APELLIDOS: ANGIE PAOLA CABIATIVA |[NOMBRE Y APELLI 705: CAR{@ANDRES GARZON

alloS ﬁ’/ZG’?

EMPRESA: EPICA
C.C.: 80730785

CARGO: COORDINADORA
C.C.:1019057766
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PROCESO DE PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIAL

PROCEDIMIENTO PARA LA OPERACION DE LA ENTREGA DE APOYOS
ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES

INFORMACION DEL CONTRATO- CABILDO INDIGENA: CABILDO INDIGENA MUISCA DE SUBA

QRIMATQ NO CONTRT LD

NUMERO: 5272-2023

[FECHA:

.

23/05/2024 [

OPERADOR: CABILDO INDIGENA MUISCA DE SUBA

FECHA VERIFICACION: 26/10/2023

HORA VERFICACION:

No. DE ENTREGA: 08

|PROVEEDOR : EPICA

DATOS VEHICULO: R

TIPO DE VEHICULO: FURGON

PLACA: TRK045 CAPACIDAD: 1200 KG
LLEVA LEYENDA "TRANSPORTE DE ALIMENTOS": Sl: X | NO: |

Calificacién de la verificacion es: C = CONFORME - N.C.: NO CONFORME

BASES, CANASTILLAS O ESTIBAS

____ DOCUMENTOS __ | CALIFICACION ~ OBSERVACIONES
CONCEPTO SANITARIO CUMPLE O
FAVORABLE-MENOR A UN ANO c
FECHA: 19/12/2022
TARJETA DE PROPIEDAD C
REVISION TECNOMECANICA Y DE C
GASES 02/06/2023
LICENCIA DE CONDUCCION C
PRESENTA FORMATO DE LIMPIEZA
Y DESINFECCION DEL VEHICULO
IMPLEMENTADO  ANTES  DEL (&
CARGUE.
| LIMPIEZAYHERMETICIDAD [ CAUFICACION | =~ = OBSERVACIONES =~
HERMETICO C
PISO LIMPIO C
PAREDES LIMPIAS o
TECHO LIMPIO (&
NO SE ENCUETRAN SUSTANCIAS
QUE PRESENTEN RIESGOS DE C
| cauricacion " OBSERVACIONES
C
LOS ALIMENTOS SE TRANSPORTAN C r
DENTRO DE CANASTILLAS
LAS CANASTILLAS ESTAN LIMPIAS C
COLOCA LOS ALIMENTOS SOBRE C




ALCAL DIA MAYOR

PROCESO DE PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIAL
PROCEDIMIENTO PARA LA OPERACION DE LA ENTREGA DE APOYOS
ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES

ﬁﬂ‘:ﬁ'}“‘)“& FORMATO SA21-VERIFICACION VEHICULOS DE TRANSPORTE DE ALIMENTOS
CANASTAS CABILDOS INDIGENAS
PERSONAL CALIFICACION OBSERVACIONES

f_,‘
CONDUCTOR Y SUS AUXILIARES

PRESENTAN LISTA DE ASISTENCIA C

AL PLAN DE CAPACITACION.

EL CONDUCTOR Y SUS AUXILIARES

PRESENTAN CERTIFICADO MEDICO C

DE APTITUD PARA MANIPULAR

ALIMENTOS CON VIGENCIA

INFERIOR A UN ANO.

CUENTAN CON DOTACION C

COMPLETA

EL PERSONAL APLICA BUENAS c

PRACTICAS DE MANUFACTURA

OBSERVACIONES GENERALES

FIRMA RESPONSABLE O COORDINADOR/A

FIRMA CONDUCTOR VEHICULO

NOMBRE Y APELLIDOS: ANGIE PAOLA CABIATIVA

NOMBRE Y APELLIDOS: CARLOS ANDRES GARZON

(?m oS (P artay

CARGO: COORDINADORA

EMPRESA: EPICA

€.C.:1019057766

C.C.: 80730785
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