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técnico (maxima un (1) Intercamblo al dia y
maxima cinco (5} intercambios a la semana), o por] 2
sifuaciones de fuerza mayor, lortuitos cuenta con
la aprobacidn de la nutricionista SIS mediants el
"Farmals aulonizacidn cambio da preparacionas”.

Ofrece mend espacial para nanvidad v fin da afa.

a chamo de agua, canecas con agua o sometidas
a proceso da cocoidn).

Las ensaladas y posires que contienen fruts
picada sen cortadas y picadas o misme dia de
suministro. Mo sa incorpora blogues da hislo o
bolsas de lsche congeladas al jugo.

Tal:
1. Cobertura
Cobertura Diaria Contratada: - 50 N* Parficipantes en Atencicn: %"‘I'I 'E'
Participanies Autorizades por Plan de Compras: 330 Total Asistencia del Dia; 99 Total Histrica de Asistencia: 23 176
N® Variable Nivel de Cumplimiento | N* Variable Nivel de Cumplimients
|Ejecuta &l cicln de mends de acuardo con al c ME MA c ME A
calendario establecida por la SDIS. Env.'.undul Aealiza proceso de descongelacidn segin ko =
superar los intercambios pesmitidos por anexo D D estipulado an anexo tcnico (en refrigeraciin y no ’-l! D

El pro-astamients de alimantos ss realiza
|aplicsnda los pasos da: selecckdn, clasificacidn,
higienizacidn, palads, cors o picade, pesado de
loa alimentos y con lo establecido anexo tecnico.

Ko
[z
[z

Las frias, verduras, andatados, bolsas de keche y
pulpas son lavados y desinfectados previo a la

/|una preparacién vegetariana de manara mansual.

Realiza encuesta de opinidn con los pardicipantes
del Comedor Comunitaro mayores de 18 afos can
el fin de establecer la necesidad de suminisirar]

En caso de acaplacién, dizsfia dos (2) propuestas
da menus vegatarancs ¥ remite a la profesiconal
en nubricsén de la SDIS para su aulorizacidn.

[z
[z

: Dl'muum:l.a (1 'l‘:! al mes la preparacion
f . Variabla | Nivel de Cumplimiento
I |Reaiiza ias preparacones de almentos Ublizando 13 totabdad de ngredientes ncluidos an 8l documenta “Andlisis del Apore
Nutricional® por grupo de edad y en las cantidades establecidas. Se preperan de acuerds con los linsamiantos establecides por la " o -
EDIS.
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s Nk A | . S B e bl
R | it il iy :-"-u.::-w_,u‘;qu: e e
- |5e adquieran cémicos, abamotes y tubdrculos para)
c NC his, |minimo dos (I) dias de operacidn, frutas y c MG HA
- |verduras para minimo un (1) dia de operacian
|:| D - |Mantenienda a disposicidn las  remisiones o l:| D
. |facturas da los alimantos y alemenios de asso en
¢ |Brinda aiimantos con la calided, en la cantidad, 5 ol i Sttt |
* |apartunidad y loglstica requerida. = Cronograma de recaprion *
- | = Sa adquiers atin (lomites en agua), e empaque
o . |dal halada describe &l contenida mato en grames,
'_- la papa y yuca sin mxceso de bBerra o prelavada,
aceile vegetal da una sola fuenie yno sa adguiare)
i | |iecha en polvo.
‘lDa eumplimisnte con lo establecido en la
|Resclucion 5109 de 2005 y demés normas| © NG NA | c NE WA
concardanies ¥ complemantarias, a8l como log |implementa &l procedimients "Operacidn entrega 4
s lineamigntos  Mecnicos  eatsblecidoa por el D D 8 de apoyos alimentzros en los sandicios sociales K" D
= |Ministerio de Salud, Proteccian Social & INVIRMA * |da la S005°, tenienda &n cuenta los documantos y
" lcon respecio al rotulada de alimentos, | formatos asociados & esie.
{Para &l casc da productos carnicos cumple l“l
~ Irotulade de acuerda con el Decreio 1500 de 2007. =
el el et G SR b Rt L vl S = R L RO R S o [ AT il i Cunipliiaito

: mnu:mh;ﬁdmatécnmymmﬂ]laﬂncfammhiesnfﬂ.mahlnmnmqtmmilnmmﬂmnﬂlupﬁ'l-uraunmmda
Ins proveedores directos de pollo, pescado, cAmicos, leche y darvadas, productcs a base de hueve y pulpas da fruta. Adicionalmente
pars palla y came presants autorizacién sanitaria de acusrda can ef Decrato 1500 de 2007, lcteos y derivados registro santariodel [ | [X] []
scuerdo con la Resclucién 718 de 2015, Adicional cuenta con las actas de inspeccidn, wigilancia y control da los wehiculos que
franspartan los alimentos , con fecha de expediciin inferior & un (1) 8fic y con concepéo Favarable,

Fecha Fecha Facha Autorizaciin
Producto Distribuidar Fecha CHS Proveadar CHS Autorizacian CHS Sanitaria Flaca
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' |Los alimanios perecedercs s& almacensn dentro

- ME A  |de los  equipos comespondisntes debidamente [ MC  MA
. |organizados y separados de acuerds a su o
m D a|naturalera, sin goteos ni fugas evitando laf D

E’ﬂmﬂﬂmlw cruzada, can ritule que indique:
| |nombre dal alimento, fecha de ingreso, fecha de
| |wencimients (si aplica) o fecha pravista para uso.
nimero de lote (si aplica).

" |Los slimantos como frutas, verduras y horalizas
giie pof Su naturaleza no &3 necasario mantensn
NA en refrigeracian, se almacanan en canastillal - HA
[[] [#8|pissticas a temperatura smbiente, teniendo en E |:| |:|

|euenta gque na se saturen evitando dafo

. |temperatura ambiente, sin contacio direcls de 1 P ihaith
| |luz solar y sin presencia de humedad, ) ﬂm_ oo, Separios bY Mcios fpo

|individusiments, como granos y ores gua
. |presenten larges periodos de vida  dfil,
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N Varlahle Nivel de Cumplimienta | N* Variables Mivel de Cumplimients
Reglatra diarementa las temperaturas de los c NG NA & NG MA
squipos da almacenamienio de alimentos en los
|farmatos ‘Confrol de lemperafwa de equipos de F:!' D D Toma y mantiena las muesiras diarias de |:I
refrigeracian” ¥ “Conlrol de femperatura de alimentos  preparados de scuerdo con o
15 |equipes de congalscidn” Diligancia diaramente al 16 |establecide en o anexd Bcnico, Las mussirgs
“Formato da control de entrada ¥y salide de correspenden & las preparaciones establecidas en
alimentos®, ienienda en cuenta las existenciss el cicla da menUs.
reales de bos alimentos gue sa ancuantran en al
‘comadar.
N" ‘Variahla Nivel de Cumplimienta | N° Variable Mivel de Cumplimisnta
C MC Implementa. ¥ socializa con el personal o

17

El parsanal manipulador de alimentos apdica las
Buanas priclicas de manufactura (EPM) en todos
los procesos  reafizados en el Comedor|
Comunitarc y cuenta con la dotacidn lmpla y
campleta sagun lo establecido.

18

pnrﬂdpﬂ:ﬁmai?mtﬂmludam'aduﬁamal E

dispuesto en el Sisterna de Gestidn de la SDIS.
La socializacidn se realiza al mends ftres wveces
durants la ejscucidn dal cenvenin, Dispona de
letreros que indiquen al proceso de lavado de
mancs, ubicades en sandcla de allmantos, drea de
consumo de alimentos y bafos.

LT
Facha Soclalizacion:
32063 [

ullw

IJ y pal"linf-'ﬂn'lrj

‘|de sceptacion y rechazo, resolucidén N* 5108 de

Cuenta ©om  capacitacidn en  recepclon  de
alimentas y conocimiento de loa critarios minimos|

2005 al parsonal manipulador, personal nuevo vyl
cada vazr que sa requiera realizar fortalecimienio
técnica

o LUONTOL3_C6O6I 2003

0e1¢8170L3

Cuenta con sopores (ficha técnica, planilla de
asisiencia, regestro fotografico, material de apoyo)|
de todas las capacitaciones realizadas.

iFn:!n:

N Variabls Nivel de Cumplimisnto
El parzonal manipulador da alimentos presents cerlificado gue conste [3 aptitud pars manipular alimentos, eon una vigancia no C MG M
suparior a (1) afo, expedida por médico que cuenta con numerno de registro profesional. E

N Mombres y Apellides Manipuladorasies) de Alimentos Fecha Centificado Médico |
" ey Cuicedp | #motliey |
2| Flgs Lind gy Vewga § | Z‘HH{ME'E '
3| Yougdls Covdgles 4zl
B Lel agh Maru Lopey  a9loWo0s
5| Mawy Hiraguive | 0510512023
o | Clayoli_ Gurcia Clesypusadls) | 05100t
7| Tgnathaw o i t#yﬂ Iim.]' ¢ Gl gt
8| Vulerta Lodrigusz [U-.;Jrrit*g_v.ﬂﬂw’ A7]04] 1615
a| L -
L Variable Mivel de Cumplimients | W° Variable Hivel de Cumplimients
c MG NA c ME  MA
g:.mi:miu.lm al 'rmlhﬂ: de mlnu;dﬂfﬁ. i:u' D E:I @ l:l
de mends, andlisls nutriconales, procedimiants .
"Oneraciin entregs g 8poyos akmeniors en s i 35 e 7 st Sl
. formatos asoclados. { m""mn." mﬁim;:;“ mﬂmmp;hﬁ
pesos sarvidos an la mi
agFecne: tﬂﬁ"'ﬂz“gﬂ - t;'éfﬂffaﬂ'z % i de cada grupe stark,
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productos guimicos,  almacenaméiento de

|combustibles son  Independienies, delimitadas

fisica o espacialmenie; ss encuentran en
adecuado estada de orden y impieza.

secado de manos, debidamente sefislizado
uhicade en el &rea de elaboracion o priximo a
esta.

Se encuentrs publicada en un lugar visible para
los manipulsdores la tabla de dosificacidn de
desinfectanta.
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g Variable Nivel de Cumplimiento
Implamanta da manera adecuada &l plan da capecitacién continuo y parmanente, de acuerdo con los lineamientos establecidos por (3
5015, al parsonal manipulador de alimanios desde &l moments de su vinculacdn al sendcho, en coherencia con lo sefialado en la ] M
Resolucion 2674 da 2013 y en &l anexs teenico. E E]

F induccian |
e Mombres y Apellidos Manipuladaras(es) de Alimentas Fﬂ:‘h:'mmi .
1| fylray Caicedp THEWITOTS - 00 10Ty
1
2| boi Liwoly  Vorgas LieY el - 0 i3
7
22| [ 3] Yonaeliy  Corlaly's 221041083 ~ 0w D
4] byt Mosla Lc”{'l. /09 T - o el
5| houa firaguive 06/06lect3- 0o lises
& e e s
T—
8 -.,_’_..--"""F’—_ /’
g ’_,...--""' /-’
b T
N Variable Nivel de Cumplimionto Varlabla Nivel de Cumplimiento
Las ventanas y puwertas son de materiales que no
Las instalaciones estin protegidas contra la C NG MA gensran  sustancies  idxicas, resistantes, no C NC NA
antrada da polvo, luvia, suciedad, ofros [:] porosos ¥ con acabados Wbres de gristas o ED

23 [contaminantes ¥ &l ingrean de plagas y animales defectos que dificulten la limpieza y desinfeccion,
domésticos. Loa sifones o rejillas de drenaje sa Los widrios & encusniran en buen astado,
gncuentran asegurados y an buen estado cublerios con pelicula de seguridad o algun

alemento para preveni el astallido.
Cuenta con ventlacién directa o indrects S ¢ NG NA | oo qanersn susancias Kincss. ressianiss, na|  C  NC  NA
genarar incomedidad del personal, previena la 5 ¥
E poroscs, impermeables, no absorbentes. no| [ | E ]
condanaacién del vepor, polvo vy faciila |a desiizantes y con aca s 0. to i
remocion del calor. Las aberures pere la : ; vl

25| ; defectos que dificulten la limpieza y desinféccion.
cifculacién s& encusntran protegidas por malles G o o8 redondeades pi ¥
anti-insectos (anjea) en busn estado, da matarial - pared de las dreas de praparacién y
no comosvo y faciments removibles para la almacenamianto de alimantos.
fmpiaza y reparacidn. Los pisos se mantienen sin excess de humedad.

Ne Variabls Nivel de Cumplimiento
£l Comedor Comunitario cuenta con concepla sanitario FAVORABLE o FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS con fecha de ¢ ne A
expadician infariar a un afie. Cumple con las axigencias dadas por la autoridad sanitaria. Salicita [a visita da inspeccion, vigilancia y
eontred a la autorided sanitara, un (1) mas antes de cumplirse wn (1) afio de la facha de sxpedicidn del concapto sanitano E El D

37| Cancepto: RWEHLI:'I L Porcantaje de Cumplimients:  ° a ;3
Facha: ia: 13 wea: 0L ane_ 013 oacw: _ASOLE 135601
HospitaliSubred: Cuske Gients

N# Variabla Nivel de Cumplimiento | N° Wariable Mival de Cumplimiento

I Las Areas de cocina sa ancuefiran debidamante

c MA sefializadas(zona caliante, rona fria, zona para el c NG M
pre alistamianio de aimentos crudos y rana de

Las araas de cocina, distribucién, saldn camedor., E I:i higlenizacidn), Se cuenta con lavamanos con grifo G EI
aimacenamiento de afimentos, higienizacion de P Ar AN e Rl b o
|elementas de  aseso. Lr;m::bnu m-:.. gigpansador con  jabén iqum' desinfectanta,
B eaank; 08 pemon AT Ok 28|10allas desachables o equipos automaticos para el
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Se cuenta con [luminacidn natural yio artificial

necasaria para la realizacidn de las aclividades en
todas las dreas. Las [dmparas, accesonos y otros
medics de luminacsdn del Comedor Comunitaria
son del po de seguridad vy estén protegidos para
avitar la contaminacion en caso de ruptura.

=
0

:

G

M

El Comedor Comunitara cusnta con drea da
alistamiento para el parsonal manipulador da
alimentos separado de los servicios sanitarios,
area de almacenamianto o preparacion; esta drea
cuanta con lockers a casillerns an buen astada
para la ubicacion da elemantos personales y ropa
de diario.

=
*

[z

c

El Comedor Comunitaro cuanta con senvicios
sanitarios  separados, en buen estado da
funcionamiento, con la dotacion da elemantos de
aseo, |lavamanos para k2 higlenizacldn de manos

X
[z

S8 cuenta con un drea espacifica para
aimacsnamients y lavado de utenaifios de asec;
ubicado en un lugar gua no genara riesgo de

Mo
[z

32 |para participantes dotados de elemenios de asso, 43 . i hck
Sa garantiza &l ingresa a2 todo tipo da usuario, an :;MI_I 54 hl}ci:u ol el dﬂ n;lﬁ
especial a personas con movibidad reducida v s meif dn Puaolur iy
cuanta ean apoyas intamas gue faciliten &l eccaso L
¥ uso de esie.
Cuenta con lugar para almacenameento de e HE WA El Comador Comunitanio cuenta con los servicios ¢ HE WA
producios guimicos, debldamenta idenfificado, publicos da luz. gas, acusducto y alcantarillado; en
sefializado, organizado, se mantiens bajo llave ¥ m D |aguellas situaciones eventuales en que se haga| E D
34 |se encuentra alejado de la cocina ¥ del almacén A5 |uso de gas GLP (gas propana), este debe cumgplir]
de alimenios, as! mismo se dispone de las fichas. con las caracteriaicas establecidas en &l anexs
|de seguridad de los productos guimicos utilizados dicha cilindro de GLP debe encontrarse an el draa)
an la Empiaza y deskileccion, deé almacenamients da combustiblas.
o NE A Mo s& avidencia indicios o presencia de plagas, e NE BA
. roadores o veciores.,
Adapta, adopta, actualiza, divulga & implementa al D F4 D %, I:I
Plan de Saneamiento de scwerdo con la Gula de Pactis it acawae I TOL)
36 |Plan da Sansamisnto establecida por la Secretaria 37 g W
Dilzfrital da Integracidn Social. Los regsiros da .dl}i il L
control se encusntran actualizadas. Empresa:_Euusly I
Conespln Sanitans rﬂu-ﬂ-fﬂj [4
N* Variabla Nivel de Cumplimisnto

masas.

Concepto SanRario:

Capacidad Total: -Hﬁﬁl Empresa:
Fuveradle

El Comedor Comunitario cusnta con tanguels) de almacenamiento de agua potable de materfal higidnico sanitario hermética,
instalada al sisterma hidrdulico de cocina y bafcs. Cuenta con al cartificado de higianizacidn can tiempo de expedicion no mayor a 6

Fecha Lavado Tanque: Dia ﬂq Mes us Afio Z{R} Matarial:

Fuducestnal ABC

FUL N® Tanques: i

Facha Concepto: Dia (18 _nes O3 ana_LL3

'i

Equipos, mesanas y utansilios en contacto direcio
con los alimentos posean acabado Bso, no porosa,
libre de grietas, pinturas wio material desprendible
txica, ain aristas y en materiabes resistantes,
imparmeables y lavables; en perfecio estado de
limpieza, higiena, desinfeccdn y funcicnando
adecuadaments, se encueniran instalados de
alimentos hasta la preparacidn y distribucién de
los meames.

Estos s& encusniran &n canlidad segin los
establecido en el anaxo técnica.

Cuenta con un plan de mantenimienio de equipos| -

preventive y cormective gue contenga come
minirmo: cronograma ¥ hojas de vida de cada uno
de los equipos del (caracteristicas del equips,
cepacidad, fechas y descripcion de los
manienimisniog),

Los eguipes & mstrumentos, como bdsculas,
grameras y los lermdmetros son  verificados
semanaimante; y sa registra la informacion en el
“Farmalo  de verifcacidn  instrumenios  de
madicidn”.
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FORMATO NO
CONTROLADO

L
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Variablez

Nivel de Cumplimiento

100% de los participantes,

Cuents con menajs =n materal hglénicn sanitaro, resistents & la cormosidn, de facil impieza, desinfeccidn y en buen estado para el

**Para ol 5% da los participanies que excepcionalments reciban la entrega de alimentos parm consumo en casa, cuentan can laj
cantidad eatablacida de recipienies herméticas (Ocho (8) en total par cada participants) y marcados de acuendo con lo establocido en

X O O

Comedor Comunitario, las minutas patedn, el ciclo
de mends y los documentos de andlisis de apors
nuiricional a las personas manipuladoras de
alimantos, asl como al ciclo de menos ¥ &l manl
del dia para visualizacién de los participantes,

Para los participanies con auforizacicn para la
eniraga Yy consumo de amentos en casa, se
realiza &l servida de alimanios en los respactivos
recipiantas  hermaticos, béen ensamblados v
empacados en dobla bolsa bicdegradable (minimo
da 30 x 40 cm)

buen estado, higienizado y seco. Las
presantaciones de los alimeanios proteleas sa
sirven de acwerdo a lo establecido en el cicdo de
menas.

El queso y Ios postres 38 irven en posireras

Los aderezos como yogur, crema de leche, quesa
y helado para kos postres a bass de frutas se
adicionan en e momenio del senido y a
tamparatura de acuerdo a ko deserin en el anexo
técnica.

el aneo idonico
Cantidad Cantida Cantida Canti
Menaje en sitio | o stablecida E‘I'idlﬂﬂ:ﬂl pianale Boriahes mtuMu:i:I M;:dm“l
Bancejs ldatos | 10PI S || [T ReamerEemAes 35 3%
" = [+ ta harmatico
4 Cuchara sopa ;ﬂ“"“’"‘ 150 Reciplents hermético 330ml | 3G 15
Sirchilo et 1 par cada 350 Hadslu;u-h:rmm 35 15
par
Tenedor mesa Mﬁd“l';e Bm
1 por cada
Postrera ] 150
i 1 cada
Vi ugo pa;Tl:lpmin 3 Sﬂ
1 por cada
Plato sopa ?MWF"“ 350
por cada
Plato saco 150}
N Variable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel da Cumplimianto
s En e servido se asegurs una presentacidn
Mantiene dispondble en un lugar wisibla dal e ; . mgmcialie, an o) ¥ s - i i

Las alimentos se sirven evitando &l contacio con
lzs manas y no sa ufilizan guantes desechables
para tomar los alimenios de modo que se avite la
contaminacisn cruzada, Se emplean uienailion
aforados o estandanzados.

Lag alimentos preparados se mantienen  &n
recipientes separados y tapados. Los afimentos
callantes servidos no permanecen en bempo de
espera por mas de cinco minuios en la linea de
|sarvida.

e
[ ]z
[z

Se garantiza a los participsntes la entrega total de
los componentas dea acusrdo al mend diano
establecido y $e suministra lctec adicional a toda
mujer gastants wo lactante. 200 & da lechay 35 g
de quesa.

=
o

[z

46

Se cumplé con los pesns sanvidos establecidos en
|la minuta patrén para los distintos grupes de edad
ummlnmwusnmyuajmmumﬂ[
tolerancia en gramaje (peso) establecidn en el
anexo thenien.

[z

X O

a7

Las caracterisicas organclépticas de las
preparaciones presentan conformidad con e
calidad esperada segin &l iipe de preparacion,

=
(¢

-

Variables

Marntiens a disposicién de ks participanteas durante al tiempo de senddo, distribucidn y consuma, tres (3) reciplentes con especas o
condimenteros, tales como orégana, pifmianta nagra y ajl friturada.

] o
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{preparaciin minimo dos veces con un intervako de tempo da dos horas.

Se garanfiza las temperaturas de refrigeracidn (entre entre 2 a 4 "C 42 C) y para preparaciones con proceso de coccin se
garantiza una lemperatura mayor 8 65°C, desde el inkclo hasts el final del serviclo. Se resliza loma de tamperaluras de cada

=00

Subdireccion da Nutricidn,

Grupo de Alimentos Preparacién del Dia T°Cc T2°C
RS Styo da ariacocha 844 §3.3
Cereal iimq Cou f.mj.dn gty | 90
49
i (arme ﬂh‘:h :rl.'u au Silyu ufc'ﬂ na §1.5 | 344
Ensalada o Verdura 10” Hﬂ. the mflqa A 4.1
Yubiecils & Piltanc ?Id*una m o tluio wtlﬁiﬂ 1] (gu!.-lﬂ. 184 3.1
TSN Ul Soded e dt patga 34| 34
LI |
i Bowtws Jicacle (om quise 1 4
[ Variahla - Nivel de Cumplimiznto | N° Variabla Mivel de Cumplimiznto
Profesionsl en Mutricién y Dietética o [ HNA c M HA
dresponsable del senvicio participa en  |as
||actividades de fortalecimients técnico en toma de @ I:[ |Profesional en Mutricidn y Distética realiza la toma D D
medidas  antropométricas. sensibiizackn - en de medidas antfropométrices al momanto del inkeig)
vigilancia nutricicnal v las demés programadas por| de |a atencién a todes los panicipantes nuevos,
la Subdireccion de Nutricldn SDIS. Adicionalmente sa realiza el némero de tomas an
| les Hempos establecidos paras nifas v nifos)
Fecha  Fortalecimiento Toma  medidas menoras da 5 afios, mujeres gestantes y a
antropométricas (Nutricionista): participantes mayores de 5 afica.
Dia. ﬂq Mes "m“ Afo Iﬂzt *Presenta log datos en los lisiados generados del
&0 “ulﬁurnBlHHEmﬁuimmnﬂmmfmaﬁmla
profaskonal an Mutrizidn y Dietétea seta y regiatro)
{Fecha Sensibilizacién Vigilancia Nutricienal fatografico y regestra la informacidn en el sistemna
!Rupnnum del Sarvicio: SIRBE.
Dia 43 Mas ﬂ"? Afig wz'.b *Remite cronograma trimastral.
Hutricionista : Fecha entrega cronograma:
via 07 1sse 0% 4ao TOLD 18106120
Ne| Variable | Nivel de Cumplimiento | N° Variable Hivel de Cumplimiento
. c NC  NA Profesional de Nuiricicn y Dietéfica osiste a la] _C NG NA
jormada de presentacian del estado nutricional y
&%mhi?mmﬂﬂmdﬂﬂi E D D aoclaliza |8 clasificacidn  nutricicnal & los Dﬂ D
| 52|sensibilidad de un (1) milimetros; an adecuadas [ A SOS  SUO s A
condiciones v de acuerdo a las especificacionas N
descritas en el anexo técnica, Facha Asistencia: ijﬁ?zm
i Fecha Socializacien,_ L9 /0S1TOLTS
N Variable el S e
[’
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| |Estiios de Vida Saludable enfocado  en
|alimentacidn, Auticidn y actividad fisica, gue haya
 |sido aprobado por la nuticionista del Proyecio
|7745 de la Subdireccion Local de la SDIS y da
" |acuerda con o descrito en el anaxo teonico,

Fecha Aprobacién:
|Dia 31 es 05 ane zﬁ:’

| Actividad IEC °4d Taficendos
I_MFH“; Prvsay aﬁiiuﬁj

CLCs e
7 4

* |Fecha Actividad:

fi:

X O O

_ |Fecha Reparte Cuantitativa:
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N T veable = ) Nivel de Cumplimiento [We| ~ Vahable | NiveldeGy

Registra la informacidn resultante de los procesos
Define & implementa o Plan de Promocidn de c e i DR Sicimiociiis- i elioe. da vits Sekadabii i ol

sistema SIRBE de acuerdo con la establecido en
el anesn lcnico y entrega mensualmente e
informe cuantitative y al finalizar &l comvenio al
informe cualitatve de las acclones de promaocidn
an estlos de vida saludable en &l formats
carraspondients.

(AR

-

.. |Fecha Reporte Cualitativo:

Th ol

X O O

~ |Cuenta con wista y Conceplo Téenico de

=Y 1 ) c MG ) Seguridad Humana y Proteccidn Contra Incandics C NC A
_ |Elabara, socializa e implementa un Plan da| i
i - |vigania menor a un (1) afo expedide por la Linidad
R - magancies. y Confingacia — PEC del.Comedon X O O 88| Adminiairativa Espacial - UAE dal Cuerpo Ofical O X O
Comunilario para la wigencia del convenio, da Bamk
conforme al formate establechds por la SDIS. i 1’5;43)‘3{,’,{ P
Fecha: z‘ a‘j'ﬂ
Garantiza el cumplimiants de las medidas contra
c NG MA incendios, descargas eléclricas, sustancias G NC HA
 |paligresas, segurdsd en sctividades an el
@ D ; Comador Comunitario e infraestruciura, I:l
Cuenta con minime un batiquin tpo A, el cuall
58 |debe astar ubicado en un sfic estratégico y segura Eﬂﬂummumhmpmhﬁnunmﬁidﬂmgc.
- |del Comaedar Camunitaria, | |manejo de extintones y Seguridad Humana.
- [Desarmolla un simulacro de avacuacian minima
o Juna (1] vezr durante = convenko con participanies
| |del Camador Comunitaria.
] ~ |5= paranfiza e fécil acceso de las perscnas al
1 Lo N - c NE  HA - |Comedar cmuT; lnhmlml_: ¥ los c MG MNA
. |Mantene actuslizedos los formatos requeridos jcomedores  cump con aspacificaciones =
lel Subcomponents Ambeentes Adecuados |EI D I:l " |establecidas an el anexa técnicn. Los pasilas de 2 [:] [:]
| Seguros, asi como la ficha de ingreso de viatantes| .’I.T.:nld.ln:hmm sa encuentran sefializados
| |al Comedar Camunitaria. iﬁm materal folo luminiseents o acrillca en un|
61 *liamafio de 15 cm da ako por 20 cm de ancho
; [ | iminima,
F-'.r'- flss
13anera medidas nacesarias para que la oparacidn
g . |del Comedor Comunitaric no  geners
el ¥ ' laglomeraciones.
W]  Vadabe | NiveldeCumplimiento |N°| | g e, . nto
| |implementar kas ones comectivas necesanas i ) .
3 para subsanar b:flﬂ'ﬂnﬂ evidenciados an las G NE HA, Permitir I;;bu de I:dmmmnmn';!muh i 1 I NC
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|metoramiento y requerimientios generados, en los e e :mn asié Ia de I:ldnuduil |
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Utilizar  esticlaments  lza  instalaciones  del
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= mn::mmm ;r:g:. mnmlmm dﬂnl c_ NC | |Distrtal 380 de 2008 y demds normas c HC
EAMMERIO. 4 se podra e v o
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| E—— panicipantas registrados an an &l sphcative RAD es acorde al ndmaens de participentes regesiradas en |a planilla de asistencia,
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Cadigo: FOR-PSE-248

PROCEIMIENTO DPERACION ENTREGA DE APOYODS ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS

Formato No
el FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
BEEREA Al COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Intearat & - Soia CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

FECHA DE VISITA

DIA 04 MES 08 ANO

IDENTIFICACION COMEDOR COMUNITARIO
NOMBRE COMEDOR COMUNITARIO — COCINA POPULAR: 113384-CCCP 04-001 SAN MARTIN DE LOBA

N° CONVENIO/VIGENCIA: 6536-2023

TIPO DE VISITA:

Apertura

Seguimiento X Cierre

REGISTRO FOTOGRAFICO VARIABLES CALIFICADAS NO CUMPLE

4 ago 2023 9:30¢ 4 ago 2023 9:09:26 a. m
35 Sur53 Carrera da Este 35 Surk3 Carrera 3a Esle
; obal San Cristobal

Bogota

No de Variable: 26 No de Variable: 39

Descripcion: Paredes de salon comedor presentan Descripcion: Anaqueles de estante de almacenamiento de
desprendimiento de pintura y material.

abarrotes presentan desprendimiento de pintura, base de mesa
auxiliar contigua a estufa presenta oxidacion.
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
: . COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Intenras - Scsia CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

MENU SUMINISTRADO EN VISITA

SEMANA N° 4 MENU: 23

48G90 20231:431]
35 Sur53 Carrera

X #San Gfistobal
" Bogotéa

Apoyo a la supervision

Adriana Maria Rozo Arévalo

Nombres y Apellidos

52.807.085

Cédula de Ciudadania
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