ERVICIO TECNIC \
CERTIFICADOIDEISANID AD Nttt

CONTROL INTEGRADO DE PLAGAS *

| l DESINFECCION AMBIENTAL *
No. 8006 LAVADO DE TANQUES DE AGUA *
- ASESORIA TECNICA 24/7 *

IMPLEMENTOS DE SEGURIDAD *

1. IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO

Razon Social FUNDACION ARTISTICA PINCEL DE ALEGRIA / JARDIN INDEPENDENGIA
Direccion Cra/88C Bis N278-31sur. Actividad Econémica—dardin Infantil/
Nit. C.C. No_200330120-3 Tipo de Establecimientol 8rdin Infantil/

Teléfono: 321 4889192
Z.hFROCEDIMIEHTG EFECTUADO

» Desinsectizacion XXX + Desinfeccion Ambiental ) + Tratamiento madera O {
*Rodentizacion XXX *Lavado de Tanques  1Q)X » Otro
3. SUSTANCIAS QUIMIAS UTILIZADAS
Producto Aplicado Estado Fisico Vol. en Especificaciones 9
Sol | Liq | Gas Tratamiento

DEMAND XX 5ml/Litro INSECTICIDA
RATAQUILL XX 0.5¢gr/Kg RODENTICIDA

HIPOCLORITO DE SODIC XX 3gr/1.5Lts | DESINFECTANTE

\

3. SOPORTE TECNICO

k: Concepto Favurahle@x Fichas Técnicas &3+ Diagnostico Locativo()+ Hojas de Seguridad()+ Orden de SewicinO}
4. SISTEMA EMPLEADO

Mecanico O Quimico &3X Biolégico O Fisico O ]
5. LIMPIEZA Y DESINFECCION DE TANQUES
TANQUE: MATERIAL: CAPACIDAD: \
* Aéreo X » Plastico * 500 Litros
* Subterraneo * Concreto * 1000 Litros * M3.0
* Otro _» Otro « 2000 Litros
\ Cuaal: TOTAL (3) TANQUES DE 1.100Lts c/u.
6. REGlSTRU DE APLICACION
MARZ0-27-20 SEPTI-27-202 MESES |
FECHA APLICACION: Ra 24 PROXIMO SERVICIO: 4 FEHIUDlClDAD{ 6_)
7. OBSERVACIONES GENERALES Y\O RECOMENDACIONES
:
_NOTA: B B2X - 1f'1icado de anidad avalado 50 H H

DIbTHITAL DE SALUD DE BOGOTA - SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLIGA/
Segun Concepto Sanitario Favorable de NOVIEMBRE-23-2023,
Acta de Inspeccidn, Vigilancia y Control Higienico oanitario

nggﬁgﬂmﬂt
Nl CRA 926

4] 27 WAR 204 J oo h

o g
\ A . Tttt i b Firma One T J 4 Hirma Cliente =)
;/

PLANTA: CRA. 92 B N\ BHIC-4J4QUR » CEL: 311 240 23 84
E-mail: fummsect@lfpﬂﬁlllwm f nsent com - Bogotd, D.C.
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CERTIEICADOIDEISANIDAD SERVICIO TECNICO EN:\

CONTROL INTEGRADO DE PLAGAS *

N 8 U U 5 DESINFECCION AMBIENTAL *
| 0. I LAVADO DE TANQUES DE AGUA *
ASESORIA TECNICA 24/7 *

IMPLEMENTOS DE SEGURIDAD *

1. IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO i
Razon Social FUNDACIUN ARTISTICA PINCEL DE ALEGRIA / JARDIN INDEPENDENCIA

Direccién Cra/88C Bis N978-31sur. AcﬁﬂdadEcunﬁmim_Mmﬁilf
: NO330120- A .
NiL G.0;No 2220t Tipo de Establecimiento 4xd1n Infantil/
Teléfono 321 4889192

2. PROCEDIMIENTO EFECTUADO

\
* Desinsectizacion)(). * Desinfeccion Ambiental O) + Tratamiento madera O
+ Rodentizacion Q). *Lavado de Tanques )X * Otro
3
3. SUSTANCIAS QUIMIAS UTILIZADAS
Producto Aplicado Estado Fisico Vol. en Especificaciones £}
Sol | Lig | Gas Tratamiento
DEMAND XX 5ml/Litro INSECTICIDA
RATAQUILL AL 0.5¢r/Kg RODENTICIDA
HIPOCLORITO DE SODIC XX 3egr/1.5Lts DESINFECTANTLE
‘-

3. SOPORTE TECNICO

t Concepto Favorable (D* Fichas Técnicas (2« Diagnostico Locativo()+ Hojas de Seguridad()+ Orden de SenrininO]
4. SISTEMA EMPLEADO ¥

L Mecanico O Quimico X Biolégico O Fisico O ]
5. LIMPIEZA Y DESINFECCION DE TANQUES
TANQUE: | MATERIAL: CAPACIDAD: o
« Aéreo X + Plastico ().  +500 Litros
» Subterraneo * Concreto *» 1000 Litros (L)X« M3.0
« Otro * Otro « 2000 Litros
k Cuaal: TOTAL (3) TANQUES DE 1.100Lts e¢/u.
6. REGIETRD DE APLICACION _
MML0—-2" 2 SEPTI1-27=-202 DI
FECHA APLICACION: TRRZ0-27-2024 PROXIMO SERVICIO: - : 4 PEmnmcmAu[" H J
7. OBSERVACIONES GENERALES Y\0 RECOMENDACIONES
G {ic :  On por la SPCHBETARIA
-’Inn AL DE SALUD DE BOGOTA - SUBSECRETARIA DE SALUD I*UT:’-LIH-“-;'
Sepun  Concepto Sanitario Favorable de NOVIEMBRE- 20243,

ttLul. de Inupecclon, Vigilancla y conbrol Higlenico mmLLu! 5

Hirma Cliente

PLANTA: CRA. 92 B ngaq coff EL: 311 240 23 84
E-mail: fuminsect@hgtpall.conm itmsect.com - Bogota, D.C.
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O Nombre Comercial
Demand® C5

O Cadigo
OMS 3021

O Nombre Comun
Lambdacyhalotrina

FICHA TECNICA

O Grupo
Insecticida PIRETROIDE "

O Formulacién
Suspension acuosa concentrada conteniendo el ingrediente activo

dentro de microcapsulas de liberacion lenta (MICROENCAPSULADO)

© Nombre Quimico
a-ciano-3-fenoxibencil 3-(2-cloro-3,3,3 trifluoroprop -1-enil)-2,2-

dimetil ciclopropano carboxilato.

» Composicién
Concentrado Soluble conteniendo 25 gramos de Lambdacyhalotrina

por litro de formulacion.

O Caracteristicas Fisicas
Liquido concentrado soluble en agua, fotoestable, No corrosivo, No

inflamable, No mancha, posee bajo olor, Estable durante dos anos
almacenado en lugar fresco y seco. La formulacion NO presenta

emision de gases.

O Descripcion

Demand CS es un modero insecticida residual piretroide de
generacion avanzada y tecnologia del nuevo siglo, disefiado para
alcanzar un alto nivel en el control de los artrépodos con minimos
riesgos para operarios y el medio ambiente.

O Indicaciones
Demand CS esta indicado para el control SuperResidual de insectos

rastreros y voladores, en todo tipo de ambiente, en especial:
Viviendas, Fabricas, Depésitos, Cuarteles, Restaurantes, Oficinas,
Bodegas, Industrias, Hospitales, Mataderos, Hoteles y Plazas de
mercado; siendo especialmente efectivo contra: Mosquitos,
Jejenes, Moscas, Pulgas, Cucarachas, Hormigas, Chinches, Pitos,

Ciempies, Alacranes y Aranas.

Modo de empleo
pemand CS controla eficazmente Insectos, Aranas y Escorpiones

por el metodo de aspersion de superficies previa dilucion en agua.
También se recomienda para el control de mosquitos mediante la
impregnacion de toldillos. Para el control de insectos voladores
aplicar la aspersién sobre las superficies donde se posan los
insectos. Contra los insectos rastreros dirigir la aspersion en gota

fina sobre grietas y escondrijos de los insectos.

O Dﬂiiﬂbﬂdﬁﬂ !
Adicionar una parte de agua al equipo de aspersion, calcular la
dosis necesaria y dispensarla en el envase dosificador previo

agitado, completar con agua agitar y aplicar.

- Aplicacién Dilucién en Agua Area a Tratar
Ataque 20ml / Lt 25mt/ Lt
Mantenimiento 10ml / Lt De mezcla
Toldillos Entrapar bien
Algodon gml /Lt Y secar al
Nylon 6ml /Lt Aire libre

O Modo de Accién
Asperjadas, las superficies contienen Ccerca de un millon de
2 |as que serdn arrastradas al paso de los

microcapsulas por m%,
insectos: una vez adheridas, las microcapsulas comienzan a liberar

lentamente el piretroide a la cuticula del insecto, son ingeridas y
pueden ser transferidas a otros insectos. Lambdacyhalotrina inhibe
la funcién de las células nerviosas periféricas causando una sobre-
exitacién de las neuronas que bloquean la conduccién de las
sefales, causando el derribo inmediato del insecto, antecedido de

una excitacion y posterior muerte del insecto.

O Residualidad
Demand CS ofrece una accién SuperResidual para todas las plagas

entre 9 a 16 semanas, aln en superficies agresivas, por ello debe
emplearse como una altemativa residual en programas de
mantenimiento en areas delicadas y como barrera quimica en el

perimetra de las edificaciones.

O Eficacia
Demand CS es un piretroide de generacion avanzada de excepcional

efectividad contra insectos rastreros y voladores, eficiencia que ha
sido comprobada en campaias de salud plblica de todo el mundo,
en cooperacidn con expertos de la Organizacién Mundial de la
Salud, molécula que ha sido incorporada en el mundo en los
programas de control de Malaria, Dengue, E. de Chagas ¥y

Leishmaniasis.

O Seguridad

Lambdacyhalotrina ha sido evaluada extensamente hasta los niveles
requeridos por las autoridades sanitarias, estudios que han
demostrado que el Demand CS puede ser usado en todo tipo de
ambiente, EPA en USA y MAFF de UK han aprobado su uso en areas
delicadas como las de manipulacion de alimaitos. La
microencapsulacién del i.a. reduce su toxicidad y permite nenoi
exposicion de operarios y OLros organismos  vivientes,
determinandose asi una minima presencia de sensibilizacion
cutanea por contacto. 5u degradacion es rapida en el meadio

ambiente ya que se hidroliza rapidamente en el agua

Categoria Toxicolégica: III
MEDIANAMENTE TOXICO

O Precauciones :
. Mantener el producto fuera del alcance de los nifos y los

animales domeésticos. « No fumar, comer, ni beber durante la
aplicacién. « Evitar todo contacto por via oral o por inhalacion.
«Usar proteccion adecuada para la aplicacién y manipulacion. « No
dirigir la aspersion sobre animales, personas o alimentos. « Lavar y
luego desechar correctamente los envases vacios. * En caso de
intoxicacion de animales, acudir al Médico Veterinario.

. En caso de Intoxicacion, retirar [a persona expuesta y acudir de
inmediato al médico, mostrando la etiqueta del producto o llamar
al Tel 09800 916818. El tratamiento es sintomatico.

O Presentacién

Envase dosificador de 500 ml
O Registro Minsalud

RGSP 0101 - 99
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RATAQUILL 5B como pocos raticidas anticoagulantes, ofrece
un 6ptimo margen de sequridad en todo. tipo de situacién,

en razén a que:

? Solo actua por Iingestién
¥ Sus dosisletales en animales domésticos son altas
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Desde hace treinta afios se vienen confirmando las excepclo-
nales propledades raticidas anticoagulantes de la Brodifacouma
tanto en condiciones de laboratorio como de campo, Nume-
rosos paises utilizan exitosamente hoy en dia raticidas basados
en la brodifacouma para el control de los roedores-plaga en

‘toda clase de establecimiento'y en especial en:

§ Tiene umr mecanismo de accién lento

¥ Dispone.de un repelente incorporado

¥ Tiene antidoto especifico Ia vitamina K1
? Se aplica en dosis muy bajas

7 Industria Pecuaria

7 Cultivos y la Agroindustria

9 Campafas maslvas de desratizacién

§ Industria alimenticla

7 Rellenos Sanitarios y'Basureros Abiertos

7 Establecimientos Educativos

7 Industria Turistica

9 Centrales de abasto y Plazas de Mercado
"9 Establecimientos Piblicos

? Viviendas y Conjuntos Residenciales
: '} Terminales Terrestres y Aéreos
o . AT 7 Establecimientos Hospitalarios
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CERTIFICAI

Este excepcional .margen de seguridad permite que el
RATAQUILL 5B-sea utilizado en todo tipo-de-establecimiento. .
incluso en campaiias masivas de desratizacién. También su
seguridad frente a especies animales NO motivo-de control
es amplia; de alll que en condiciones normales de uso es
improbable que se presenten ac:ld:nt:s con: persunai y/o
anfma!es

NIT- 80056258-5
©311 240 2384

£.mail: fuminsect@hotmail

1,¢|'I
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Rata Gris 250 g 0,26 ' 1,39 , Bl 3377 R A AT Lo W T
Cerdo ' sok 0,5-2,0 500 - 2000 g p
9 . P - RATAQUILL 5B .es un raticida pelletizado listo para usar,
| Perro s kg 0,25 - 3,56 25 - 35694 >, § * - ‘coloque 10 3 20 gramos de producto (1 a 2 bolsitas) en cada
= ke e 825300 sitio que Indique la presencia de las ratas y ratones, iniciando

por los principales focos dentro y fuera del establecimiento.
En razén a la potencia de la brodifacouma, el RATAQUILL SB

. es:un raticlda anticoagulante de dosis Gnica y por lo general
basta con una sola aplicacién, sin embargo ante infestaciones
persistentes es conveniente repetir la misma dosls una semana
después, En general una dosis de 2 a 3 kg por hectérea, es
mas que suficiente cuando se usa en grandes extensiones;
mientras que en campafas masivas basta una dosis de 5o
gramos en promedio, por vivienda.

RATAQUILL SB es un raticida pelletizado listo para su.uso
- que posee un alfto grado de atraccién y estd indicado para el

eficiente control de los roedores-plaga.en todos los.amblentes,
Su efectividad ha sido e-.ral‘uada en el Iaboratorio y el campo,

contra las principales espeq¢s de roedores frecuentes en el
campo ¥ la ciudad, destacando su eficacia contra:

A 'ﬂﬁha,ww- T A

-

Leer bien la etiqueta antes de usar el producto.

TR T TR
s AR A ‘t DR fg&?ﬁﬂjp"ﬂ'{:ﬂ{ﬂﬁ{' En. caso de intoxicacién acudir al Médico de inmediato.
Rata Gris o de Alcantarilla Rattus norveglcus En caso de Intoxicacién de animales, consultar al Médico,
— Veterinario.
| Rata Negra o Rata de Techo Rattus rattus Antidoto: Fitomenadiona (Konakion), bajo supervisién .
: médica y vigilando tiempos de protromblina.
I Reton Doméstico o Casern Mus musculus

Fabiioads weh Categoria Toxicologica |

Minagro Industria Quimica Ltda,
Cra 16 No. 10 - 58, Tel. 336 1021
minagro@etb.netco, Bogotd, DC

Reglstro ICA: 2120
Raglstro Sanitario: RGSP - 192 - 2004

Prasentaclon: Granel o bolsitas unidosls de

Distribuido por, @ s 10 g en envases de 25 kg 10 kgy 15 kg
Fadivet Ltda ’ :F b v t

Carmrera 31 8 No. Z5 A - 33, Bogotd, DC ’ a ‘ e Ltda. @Marca Reglistrada de:
fadivet@cablenetco Minagro Indastria Quimica Lida
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FICHA TECNICA
HIPOCLORITODE [pignatdes |
SODIO
e soEmsno 251 |
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Insumos y tecnolog(a para la industria alimentaria

Descripcion

Soluciéon acuosa, clara, ligeramente amarilla, olor caracteristico penetrante e irntante.
Fuertemente oxidante; dependiendo del pH de la solucién se presenta disociado en forma de
cloro activo, acido hipocloroso HOCI y/o i6n hipoclorito OCI-. De estas formas de “cloro libre
activo” depende su reactividad en las reacciones de oxidacién, cloracidn y accidn bioquimica
tales como el control bacteriolégico y microbiolégico.

Areas de aplicacién

Se destacan las sigulentes industrias como principales consumidoras:

Tratamiento de aguas: desinfeccién, esterilizacién, accién algicida, decloracidn y
I desodorizacién de aguas industriales, potables y piscinas. e ,

Papelera: en procasos de lavado como blanqueador de celulosa, pulpa de papel y textiles.

Quimlca: hidréxido fémico Fe (OH): y diéxido de manganeso MnO2, de nitratos, sulfatos y

cianatos (por reaccién con los cianuros y sulfuros correspondientes), de cloraminas

organicas e Inorganicas y clorofenoles. y

Beneficlos

Desinfectante.

Dosis

Para piscinas: 0.5 ppm =4 ml por cada 1000 It de agua g
Para manos: 25 ppm = 2 cm3 por cada 10 lt de agua. )

Equipos: 100 ppm = 7.7 cm3 por cada 10 It de agua.

Paredes: 100 ppm = 15.4 cm3 por It de agua.

Superficle poroso = 48 cm3 por cada 10.It de agua.

y/o segun el producto a elaborar y su formulacion.

oy

@cmmcmo

Hipoclorito de sodio.

Especificaciones fisico-quimicas

NIT- 80056258-5

Hipoclorito de Sodio en % miv 15 min. 9311 240 233_4
Hidréxido de sodio (alcalinidad total) en % m/v 1 max. E-mail: fuminsect@hotmail.com
Densidad a 20°C en g/ml 1.20 min,
Apariencia ligeramente amarilla
Avenida Americas 63 - 05 CIMpPaTCIMPA.COM.Co Parque Agroindustrial de la Sabana
PBX-.4202097 ‘“w.r{impa COMLCo Bod2ga 97 -93 .Tel: 041 89482 25
Boootd D.C. Km 1 Via Mesquera - Bogota
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s b Sacratar[a Distrital de:Salod de'Bogoté ™75
¢y Subsacretaria de Salud Eﬁhljca RIS SR
LS4 Aﬂtﬂ da Inﬂ 6n Vigilancia y Contrc! higiénico smhaﬂq;ﬁﬁa_

l il .

da control de plagas Iavadn de tanquas de agua potable desl

ESE 5&)}3\-&1 Sur CCC“CbQﬁ'E &
1. CEDULA DEL ESTABLECIMIENT(O |
ID Establecimiento: Numero de Inscripcién: Numero de carpeta:
309514 0004025 kA4
Razén soclal: P\O aele

Nombre del establecimiento: m?: DY "E(:j'

v Q00 H62 SR S Sede: (1Nt CQ

Direccion: Y Q23 MME 34 Syc

Ubicacion: NO Q1 P\ CQ

UPZ:

Localidad: ken ned -[

Patio

onitd

Barrlo:

Be\\ovwesta

Correo electronico para notificacion®

Teléfonos '73/]'\ 24 mq
£uont n ec+® hotmal . com

Nombre propletario:

4 e uson Andrey oS Latton

Tipo de documento: C.C.[C-E..INITCJPEP[JPS[IPTPL] |Namero documentto: @006 2 SR

Nombre representanie legal: IQ c:) (@) P \ 3 f_C‘_\

Tipo de documento: C.C.[ _JC.E.[ JNIT[JPEP[_IPS Namero documento: '\\O 'S Pl?‘ CQy

Direccién de nolificacién: Kf qz, 6 'zﬁc 34 S_,f

Presenta matricula mercantil del establecimiento: SI [ij No (] OOJq A 44

Linea de intervencion: - Qs YT &:1(.\; G)(j*m O

Inlarvanciﬁn:_ &g{‘é‘ A X ot rm i3 ?- - : -:_ﬂ :":. \mQC Nt ?\f_‘ |
Tipo de establecimlenluzm ' g,_n \En 3 n-} §; 2CCl On g€ tonaue ) Q9
Numero de trabajadores: 4 Horario: Diurno {g Noctumo |_|24 lhoras || Otro

Dlas de funcionamiento: Lunes a viernes | _|Domingo a domingo

Fin de semanzi

Otro: bunes a Jobad 6

VISITA| DIA MES ANO CONCEPTO HE::IHA m'r::am
| Visita 1
Visita 2 L~ !’_,,.-H 3 /
Visila 3 /’
Visita 4 / /
MOTIVO DE LA VISITA
Programacién Solicitud del lniarasaduq 26 4 Y Aﬁgﬁigfﬁ; peticones, qidjes
Numero de radicado: 42 : g
4-99- 'L:}_Z."'- Numero de radicado:

Solicitud oficial
Numero de radicado:

Evento de interés en salud plblica

Solicitud de practica de pruebas/
Procesos sancionatorios admin

*Al suministrar esla informacion. se auloriza la notificaritn alacirdnica

S Otro: Especifique: s
§ 2.INFORMACION DE LOS.TRABAJAL)ORES
Aspecto a verificar NUmero Hallazgos
g 2.1 Ndmero de trabajadores administrativos hombres b
i 2.2 Ndmero de lrab?l:i}uduras administrativos mujeres 0
3 2.3 Numero de trabajadores operativos hombres A
2| 2.4 Ndmero de trabajadores operativos mujeres £}
g 2.5 Nimero de trabajadores menores de edad. )
i 2.6 Ndmero de turnos de personal operativo pordla ' A /
2| 2.7 Horas por turno por trabajador. ‘;ll )
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Daglavorable

9.2 Cunmptn sanitarlo do la vlsita " |—Favorablal b Favorable con roquerimientos*

‘EI aslablocimlento na cumpla con la mw#dnd da loa raquisitos sanitariqs oalablacidos on lag normaa vigonioa.

9.3 Para ol cumplimlento de los anterlores requerimiontos ge concede un plazo do _ === ___dlas, contados a partir de dia_~~dol
mesde__ . ==do_"T" ,quevence eldla_z:x cdel mes de e s 4 e T . Do acuerdo a la loy 9

do 1979 y cdocretos mghmantarlna. Lay 716 de 2001 y demés dlapaalclnnaa legalos vigentes.

9.4 Obsawﬂclnnes te qulen ru:-:-allza la visita o r:l»:.a qulan atlande la ulslta e 500 i lh'){“ I r‘i'” ] iq (A .} ".lf" Hi Jary {; i
W (08 YO r‘h“\ Nouerics oot At 1oaslarauel @ Subiad Qe IO,
ANy, Se yaCiOn o f?f To. it cumph mierta e la 16y,
3 AR, Tji( 1004 F\Vﬂ AC 1104 con _f£eC o A ’ 2610 I
:*xt"“ .i AL Y b \F‘I"T{f'l a “1(){‘1\ [” ]‘{-"' r{\rh\ I LAY .ff ] Iﬂﬁ \ Lty rr\'f' eI oey ey
{l-lllp_-;ua\ [:;kf-:“ muf]“r .uu-" {\{H Ilp"l.. 1\.‘ () 1‘Eu'=*titﬁ'\l {“"-I,h-.l_l'n_['____l__
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Imprasion: Secretaria General - Subdireccion Imprenta Distrital

1. CEDULA DEL ESTABLECIMIENTO

ID Establecimiento:

309 544

Numero de Inscripcion:

SOOEA025

Numero de carpeta:

kA4

Razén social: NO @) |®

Nombre del establecimiento:

ums:nyect

S

Sede:  yn? CCy

N 00 562§8
Direccion: k‘r— Q2% AR C 54 e 6] 4

Ubicacion: NO @) D\? CO

Localidad: ken ned §

pz: Dot bhomitd

Barrio: tbe \\Q \)?S“'C\

Correo electréonico para notificacion™

Loumt ﬁ‘)‘ec,"'@

Teléfonos :54424 02394
hotmas) . com

NIT

Per

Tipo de documento: C.C.[)C.E.

Nombre propietario: \.‘ €« mn ﬁﬁ Q‘TCH “T Ot ms (_Q .\.0 e

TP NuUumero documento:

B0V 25,

Nombre representante legal:

N O @P\?cq

Tipo de documento: C.C.| |C.E.

NIT

PEP

PS

PTP Numero documento:

NO a Pl

Direccién de notificacion: & ¢ que) Sac A4 S)f

Presenta matricula mercantil del establecimiento: SI [X] NO [[] )O3 E)gﬂ 44

'\ ?‘C_U Cl

OC

b .

c

Tipo de EEtEmEEJH’HEﬂt{}ZQ%ETE

Numero de trabajadores: 4

Linea de mtervencaén Se ﬁacld ®U~m (.
Intewencmng‘; _Pé‘l L _

Hurann: Diurno m Nocturno

24 horas Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes

Domingo a domingo | |Fin de semana

Otro: U.nes a Sobad 6

VISITA| DIA | MES | ANO CONCEPTO MEDIDA SANITARIA
Visita 1
Visita 2 o i

Visita 3 /

//

Visita 4 /

#

MOTIVO DE LA VISITA

Programacion -

Solicitud del interesado b,
NUmero de radicado: 3\2’542.

44-09-7023

Solicitud oficial
Numero de radicado:

Evento de interés en salud publica

Asociada a peticiones, quejas
y reclamos

Numero de radicado:

Solicitud de practica de pruebas/
Procesos sancionatorios admin

Otro: Especifique:

2.INFORMACION DE LOS TRABAJADORES

Aspecto a verificar

NuU mern'

Hallazgos

2.1 Numero de trabajadores administrativos hombres

2.2 Numero de trabajadores administrativos mujeres

2.3 Numero de trabajadores operativos hombres

2.4 Numero de trabajadores operativos mujeres

2.5 Numero de trabajadores menores de edad.

L

2.6 Numero de turnos de personal operativo por dia

>OlokPlo

2.7 Horas por turno por trabajador.

*Al suministrar esta informacion. se autoriza la notificacion electréonica
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e = CGNE)ICIGNES anmwasvnsnmm‘:énﬁ
= Aspactna\fenﬁcar : . [Cumplimientol = . %

3 1 EI establemmlentu esta localizado en zona Ilbra - o |
de riesgo o desastre natural, y su construccién es| 2 21 I

firme, resistente y segura.

3.2 Concepto uso del suelo.

3.3 Pisos sélidos, impermeables, antideslizantes,
de facil limpieza, desinfeccion, remstentes y
uniformes &

3.4 Paredes solidas, de facil limpieza, desinfec-

"~ cion y resistentes |

(
- 4
. 3.5Techos sdlidos, limpios y resistentes 7{ 2 k> EELE S 2 f,,
‘q<
) 4

o [ peenia rad 4 1- 2013 - HRqa

3.6 Escaleras, rampas y vias de acceso en buenl
estado, con elementos de seguridad y despejadas

3.7 \lentilacion natural y/o artificial permanente y
- suficiente-

3.8 lluminacién natural y/o artificial suficiente y
adecuada

3.9 Se adoptan las medidas necesarias para contro -
lar y mantener la temperatura del lugar de trabajo |

de manera gue no represente riesgo para la salud| -
3.10 Ubicacién, distribucion y separacién adecuada X 5 /
~

de areas de trabajo
2 /

3:11 Aislamiento de areas administrativas y de
2

almacenamiento

3 1o Area de almacenamiento seguro de produc- w
*'“ tos quimicos, herramientas e insumos .

| 4.CONDICIONES DE SEGURIDAD
~Aspecto a verificar | Cumplimiento] “h

41 Adecuada ubicacion y almacenamiento de
equipos, herramientas, repuestos de aplica-| ¥ | 2 | 3
cion y proteccion

4.2 Mantenimiento periédico de equipos y

iy 5‘-.""‘..:’? _._.':_ S oE o e ..;.‘--___.smw'-z

- g»s:

.g»%» ﬂ.ﬁ?k“}&%

calibracion. _ ol e T
4.3 Clase de equipos utiizados
' EQUIPO - | NOMERO DE EQUIPOS MARCA
ﬁé?ﬁuféfagomf A %’L \AIQD
NS Per Son ammm 9 | Uhaota Boeng | 23 10- 2023
m“"%ﬂqw ble CVanY Buerg | 03- H-2023

2
h
F\EP@\G{}\UFEJ]{ | 25 4 %stm &JPDQ) 2.%*’10‘202,3}

Pspergoia g : — | SR
A oto f Se 2 Pueng | 23 -10-2023)
E / ) 2 );"';-f 1
§ £ ;-’f/ : ff"
:
S

1. Cumple | 2. No Cumple |3. No Aplica
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CONTINUACION 4. CONQIC‘IONEQ BE S‘EGURiPﬁtB

| Aspecto a verificar Cumpllmaenté
4.4 Protocolas de procedimientos avalados segun % 5
el perfil especifico. /

4.5. Implementacion de formato de reporte de
entrega a usuarios o formato de diagnéstico

Ze veoliL O gesnee en Jechq

4.6 Sistema contra incendios en funcionamien- 5 % ,
7 ™ o 1 f M

to, concepto de bomberos

4.7 Uso de elementos de proteccion personai de
acuerdo al riesgo y registro de entrega

x
K
-
4.8 Sistema eléctrico en un estado tal que previene
- el riesgo de incendio y evita el contacto con b{ 2
X

elementos sometidos a tension

4.9 Senalizacion y demarcacion de areas, vias de
circulacion y de seguridad completa y clara

4.10Ubicacion y dotaciéon adecuada de botiquin
de primeros auxilios

4.11 Manipulacion segura de productos quimicos | % | 2 | 3 /’f

4.12 Practicas seguras de almacenamiento de A & i j/’
productos quimicos

4.13 Alimentos empleados para preparacién de P
cebos empleados para control de plagas ’-,,q 5 | 3 /
identificados y separados de otros productos

quimicos.

| Aspectos a verificar para la actividad de control de piagas y Mﬂreg i
4.14 Poliza de Responsabilidad Civil. Sk | NO %‘EM N Jet &fc N "4 0?, m't E}’l T 154 '7_

4.15 Educacion sanitaria a la comunidad. 2 3 /

Imprasidn: Secretaria General - Subdireccion Imprenta Distrital

™
4.16 Asistente técnico con contrato laboral. K| 2| 3 3 ;
4.17 E| asistente técnico se encuentra inscrito w| 2| 3 [\)jm?('\ ANTCeMO Covoofo 1Y Oﬁf}f}
L]
8
W
,1

ante la entidad de salud competente. 19-1(5\ o Q-e-q"(bf-,-n(] v 0O Y i@,@-ﬁ e N g

4.18 Existe evidencia de la prestacion del servicio

del asistente tecnico 2 3
4.19 E| asistente técnico presenta informe trimestral 514
actualizado a la entidad de salud competente
4.20 Fecha de ultimo reporte: - 401023 P i
4.21 La empresa cuenta con archivo de facturas y| 2 3 /,,f'"
de la compra de productos plaguicidas w
5. CONDICIONES SANITARIAS
Aspecto a verificar 1Cumplimiento
5.1 Establecimiento cuenta con sistema de abasteci- 5
miento y almacenamiento de agua potable )t
5.2 Establecimiento-cuenta con conexion a alcantarl W 5
llado u otro sistema alternativo i o
5.3 Drenajes, cajas, canales y sifones en buen estadn 5
y funcionamiento
5.4 Servicios sanitarios con bateria sanitaria completa o e
en funcionamiento y cantidad suficientes 2 L

5.5 Vestieres con lockers de doble compartimentos
en cantidad suficientes

5.6 Procedimientos de limpieza y desinfeccion :mplemen- ;
tados

R |2 pepe| 2 ?*)"’ x |

5.?Prém:asdegesﬁéninterrﬂderesidtmimpienmm 2 :
5.8 Disposicion de residuos sélidos y liquidos peligrosos NG : i 2-ecs tQ 9 F}IE on (OD ¢plECT A < ﬁ,j
con empresa gestora autorizada. a
5.9 Ausencia de polvos organicos e inorganicos. 2 s
5.10 Ausencia de olores, gases, humos, otros. 2 P
5.11 Programa de manejo integrado de plagas vy 5
vectores implementado P
5.12 Se cuenta con procedimientos tendientes a minimizar |
residuos liquidos peligrosos derivados de las activida- “gy dig=
des de manejo y uso de plaguicidas.
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6. SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJ@

lmpmsiﬁnlinsaﬁ'a'i:aﬁa Genaral - Subdireccion Imprenta Distrital

Aspeetﬂ a veriﬁnar aE | Cumplimiento| i ;__{ o Hﬂmﬂﬁ = ";';mwﬁs%{ -
6.1 Aﬁllamén a riesgos laborales St | NO ri‘\ \j C |
6.2 Afiliacion a Regimen Contributivo en Salud. | Nno [ [y M.San0 ¢ :
6.3 Afiliacion a Regimen Subsidiado en Salud. Sl Ne: =
6.4 Sistemril de gestion de la seguridad y salud en S NO
el trabajo SG-SST.
6.5 Examenes ocupacionales de acuerdo a trabajo, 3 obEh i - |
para la actividad de control de plagas y vectores K B
.
6.6 Capacitacion especifica para la actividad de todo ?(\ 5
el personal involucrado.
6.7 Los técnicos cuentan con carne refrendado
por la autoridad sanitaria, para la actividad de % o
control de plagas y vectores.
6.8 Técnicos aplicadores de plaguicidas para la actividad de control de plagas y vectores: 4
No| NOMBRE | .. | ULTIMOCURSO e ,a | OCUPACIONA FE
| 1:4_4;?;__ me_m CEDL;.LA | PLAGUICIDAS | NOCARNET | VIGENCIA | ADOS | EXAME
= _ | | meooeexamen |
Uaewsun Mm 2 0% <0 - OO A
A Kows Lovton| 6258 |01V "1022] £,% ﬁ‘f‘m"' ﬂ
#T'C}
/ :
7
/
4 F
/ /
/ E
;/ ,-r/ ‘ .—'FI
:"; ;"r .f'r;
7 - !r;
J,flr r_.l';? ‘-r..l'
/ /
/ / 4
.f; / ’
y
/
2 ..-'IIII ' F.
oy ‘ :
PP Y SR P

Tipo de Examen CS: Colinesterasa serica PT: Tiempo de Protrombina PO: Piretrinas en orina ETA: Examen Trai::ajn Alturas
1. Cumple| 2. No Cumple [3. No Aplica I
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- 1. Cumple| 2. No Cumple

7. PRACTICAS DE PREVENCION Y ATENCI:&N DE EMERGENGMS

Impresion: Secretaria General - Subdireccibn Imprenta Diatrhal
...,-_-=

-----

Raslﬂuu Gﬁnemﬂu

Clase de R&sidﬂns

5 a wﬁﬁnar Cumplimiento Haliugm
| 7 1 f;‘.uenta con un plan de gestlun del riesgo de g{ NO
desastres
7.2 Procedimientos de prevencion y atencion de 2
emergencias implementados. ’{ -
7.3 Sefializacion completa y adecuada deemergen - ‘j( 5
cias y evacuacion. >
7.4 Cuenta con sistemas para la contencion de 5 3 fi g
derrames Y A
7.5 Conocimiento en procedimientos para atencion : P s
de emergencias. A T
7.6 Conocimiento en practicas de manejo seguro L] 2|3 i
de sustancias quimicas. W
7.7 Todas los productos quimicos se encuentran ¥ | 2 3 ;"‘
debidamente rotulados y etiquetados | /
7.8 Cuenta con hojas de datos de seguridad de 7
los productos quimicos empleados y almace-| & | 2 3 /’
nados
- :3._3__ o 8. RELAC‘IGN DE SUSTANCIAS QUIMICAS, PRODUCTOS Y REM&&B
81 SUSTANCIAS QUIMICAS UTILIZADAS Y ALMACENADAS = -
s Estado F;s}cn ﬂcﬁ@ﬁm_# | Cantidad | Cantidac
Namhr& Cmercial Nombre Genérico el . e ik |
C\{t}ﬁ EE‘} (f)v::tb'?{a (OM X
almpia Qe “Dmn"\ >
g(_ﬁ’?"ﬁ“ \ubw conte PiCE"‘J*% ubﬁcsm’g X
i2ard 25 €C De\“\ct eI N G X
e f,f" rjfﬁf"' Fﬁ 3
p ,-"/ % g
£ / S
_ 8.2 RESIDUOS GENERADOS

De&echm €Y worey d@ lc,;

r)eS@c\fDS ﬁiuﬂrm—f@& rifi

poguccion,

gﬂﬂf‘h‘%c}(_'fc ™ CL?

O PYPPaTacion |
bocido § 4

Produccin, | o Pyeporocién

(,'1 _‘u‘!g Lw El%ﬁ C‘-—F b-f.f éﬂé

P!(x)uﬁ@ Yy frlogoimaceu o

g 010010 8 waEH TLMOCA-

Fs

o3 LON

/

4

F i
V4

£

3. No Aplica

S: Solido | L: Liquido | G: Gaseoso
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4 E

CONTROL INTEGRAL DE PLAGAS
LIMPIEZA Y DESINFECCION DE TANQUES
DESINFECCION DE AMBIENTES
VENTA Y RECARGA DE EXTINTORES
ASESORIA EN SEGURIDAD E HIGIENE INDUSTRIAL
CONCEPTO FAVORABLE SECRETARIA DE SALUD
NIT. 80.056.258-5

\ v

FORMATO VISITA DE INSPECCION: N° 156-24

MANEJO INTEGRAL DE PLAGAS

Ciudad y fecha:

Bogota, D.C. marzo 11 2024.

Razon social:

JARDIN INDEPENDENCIA

N.L.T.: 900330120-3

Contacto:

Administracion

Departamento: Administracion

Direccion: Cra.88C Bis N° 78.31suir.

Teléfono: 321 4889192 Actividad Comercial: jardin infantil
NIVEL DE_
DIAGNOSTICO LOCATIVO: VECTORES DETECTADOS: INFESTACION:
Requerimientos: | Cumple [No cumple [Cucaracha americana [ | Alto
Puertas altas XX Cucaracha alemana [1 | Medio
S Pulgas . Y. Bajo
uarto basuras XX Hormigas ]
Vidrios faltantes XX Otros:
Sifones y rejillas XX Moscas ml Alto
Enchapes XX Zancudos g g Mgd! 0
: ajo
Mantenimiento XX Mosquitos J
Tomas eléctricas XX Otros
Zonas verdes XX
Rata alcantarilla O3 [ Alto
Orden y aseo XX Rata de techo - . Medio
Tapas de agua XX Raton domestico —~ [ Bajo
Cielos rasos XX Otros:
Almacenamiento XX

Observaciones:

No se detectaron rastros de insectos rastreros o voladores, igualmente no
se evidencia transito de roedores, en las instalaciones.

Procedimiento sugerido:

Desinsectacion
Desratizacion
Desinfeccion
Otros:

Periodicidad
recomendada:
Quincenal
Mensual
Bimestral
Trimestral

Zonas criticas: Se recomienda tratamiento
preventivo, en la totalidad de las areas, baja
concentracion.

XXX
XXX

Funcionario responsable:

YEYSON TORRES LAITON

XX Semestral DIRECTOR TECNICO
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LIMPIEZA Y DESINFECCION DE TANQUES AEREOS PLASTICOS: | WWW.FUMINSECT.COM

Fecha de Aprobacion: | PROTOCOLO N° | ACTIVIDAD: AREAS: Elaborado: Dr. Yeyson Torres.

ENERO-10-2023 2023-01 TANQUES EXTERNAS - INTERNAS | Revisado: Dr. David Cardona.

Verifique el registro de servicio y los aspectos descritos en el mismo

Numero de técnicos, capacidad de los tanques, rutas de acceso

Verifigue los elementos de proteccidn personal

Anclaje, accesorios de conexién (ochos), arnés, lineas de vida, cascos, guantes, botas, laAmparas de luz artificial (si se requieren)
Seleccionar el producto y los elementos especificados para el procedimiento

Elementos de aseo (escobas, cepillos suaves, guantes, baldes etc.)

Trasladarse al lugar donde va a prestar el control

Preséntese con el cliente

Verifigue las condiciones favorables para la realizacién del servicio (que el tanque se encuentre totalmente desocupado, condiciones
generales del area donde esta ubicado, clima, y despeje las dudas del cliente.

Verificar las condiciones generales del tanque tales como: posibles fugas, grietas, dafios y acumulacién de residuos corrosivos en
algunas de sus partes

Si observa las condiciones no son favorables absténgase de realizar el servicio e informe al cliente y la oficina

Pdngase todos los elementos de proteccion personal

Identificar el punto de anclaje adecuado, este debe ser independiente y capaz de soportar pesos mayores de 250 Kl, facil de alcanzar
por el usuario

Tenga en cuenta no amarre el gancho ala misma cuerda de vida o alrededor de una viga; superficies filosas o rugosas pueden
cortar la cuerda; no comparta su equipo de anclaje

Se procede a realizar el cepillado de las paredes del tanque con jabén espumante

Luego se procede a realizar el lavado del piso del tanque

Se realiza el enjuague total del tanque

Se procede a colocar por método de aspersién y/o manual, dependiendo de la superficie y capacidad del tanque del 1% de hipocl orito
de sodio por litro de agua

Se realiza la entrega del tanque al cliente para que realice la verificacion por parte de el

Se le hace la entrega de los documentos y se toman la firma de los mismos por parte del cliente

Compruebe, recoja y guarde sus elementos, herramientas, equipos y retirese del lugar

Entregue los documentos de servicio, los formatos de registro y las recomendaciones

RECOMENDACIONES GENERALES:

No coma, no fume, no beba durante el servicio y treinta minutos después
No lave el equipo o los elementos de proteccion personal
Si las condiciones minimas de seguridad clima y aseo no se cumplen, cancele el servicio y repértelo al cliente y a la oficina



