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1. identificacion

N Gonvenionviganc: DDA D= 202P) Nombrs Asociads: A<OCOION Je. Intequaticn Omanitan

Nombre Comedor C

1229 (CCP 0)-012. Avevo Chile

Fecha Inicio Operacion:

Zq" OL‘- Q_O 2?} Fecha Final Operacion: O&! 22 Zs ) ZQ é; 51! “ l":l’_/}

Nombre Responsable del Servicio:

Joykt, e

Direccién: ( l\ Fi(;) p 60( %2 (:J

NN

2. Ubicacion

Localidad: k)(m Barrio: Al)CVO U“\ﬁ

Tel: : ﬂggs I ‘\O 5 Z 2 5552 l Eib Comreo Elactronico:
3. Cobertura

Cobertura Diaria Cor d S(D

299

N° Participantes an Atencion:

Parficipantes Autorizados por Plan de Compras:

Total Historico de Asislencia.

5 £ 2 Total Asistencia del Dia. ZQ( ,2

; cnequril 1 Vu-lﬂmclm dd Menti y Preparacion

N* Variable Nivel de Cumplimiento | N*® Vartable
Ejecuta el ciclo de menis de acuerdo con el c NC NA c NC NA
calendario establecido por la SDIS. En caso de Realiza pr de d k segun lo
superar los intercambios permitidos por anexo D estipulada en anexo técnico (cn refrigeracion y no| E D D
aximo un (1) int bio al dia vy a chorro de agua, canecas con agua o sometidos|
4 maximo cmuu (S) intercambios a la semana), o por 22 proceso de coccion).
situaciones de fuerza mayor, fortuitos cuenta con Las ensaladas y postres que contienen fruta
la aprobacion de ka ista SDIS mediante el picada son cortadas y picadas el dia de
*Formata autorizacién cambio de preparaciones”. suministro. No se incorpora blogues de hislo o
|bolsas de leche congeladas al jugo.
Ofrece menli aspecial para navidad y fin de afto.
L . . § Realiza ta de 6n con los participant
El pre-alistamiento de alimentos se reafiza c NC NA i e e c NC NA
aplicando los pasos de: seleccién, clasificacian, m [:] D drlﬁﬁ d o c’:"“":":m m“‘,’:‘i d: 1:“‘“ - m D D
higienizacién, pelado. corte o picado, pesado de 2 o k e =
lol: alim nmi‘ con i ‘estabhcid : taeni una preparacion vegetariana de manera mensual.
3 " Y 0 0. anex0 1ROa0; 4 |En caso de aceptacian, diseria dos (2) propuestas
de mends vegetarianos y remite a la profesional
rae “:l::‘nv:::::' =n;|:::;sa::|sas de !e;:ely en nutricon de la SDIS para su autorizacion.
I:-“mciﬁn ¥ desipfectados. jprevio: 8.2 Ofrace una (1) vez al mes la preparacién
prep: . vegetariana aprobada.
N Variable Nivel de Cumplimiento
Realiza |as preparaciones de alimentos utilizando la totalidad de ingredientes incluidos an el doc\:mnlo “Analisis del Aparte
Nutricional® por grupo de edad y en las cantidad, blecidas. Se preparan de acuerdo con los fr blecidos por la
SDIS. L NC NA
Peso Neto l | Peso Neto :
Meni | ingredientes [Requerido (kal] (" L | Meni | Ingredientes |Requerido (kg)| UMM = |
el [ i
(ade § 0,85 86 A e WD |
: Sopa o Q\D‘f\hﬂ ‘_58_ 68 ! [T NS N, —— \dxl
R | s | 1w MOGaNN Q, 03235 0%S |
o 1 Pe il | 013 [ OA
. P~ 1 w@ | 3 O3 |
| s.udadu B - L
Caed ———— 1 o 1 | futa | ‘
—— e —] !
|
e echugal 8,56 | 896 | | e Pdumq_ ZZ@M
e [ TOaie | 10,81 | 1084 | L A ER.
Cebalo| 8101 810
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pra y Recibo de Alimentox .~ tal? e
N* ; Variabte Nivel de Gumplimienta

Se adquil ab

9

Ne NA minimo dos (2) dias de operacién, frutas yj|

c c NC NA
verduras para minimo un (1) dla de operacién. :

] Jarterianda 3 disposicén las remisiones o| | | [X] | ]

facturas de los alimentos y elementos de aseo en

el Comedor Comunitario y dando cumplimiente al
cronograma de recepcion de alimantos.

Y tubdrculos para

Brinda afimentos con |a calidad, en la idad,

L]
-~

oportunidad y logistica requerida.

Se adquiere atin (famitos en agua), el empaque
del helado describs al contenido neto en gramos,
la papa y yuca sin exceso de tierra o prelavada,
aceite vagetal de una sola fuente y no se adquisre]
leche en poiva.

Da cumpfimiento con lo establecido en la
Resolucién 5109 de 2005 y demis normas c NC NA C NC NA

tes y compl i . asl como los IXI D D Implementa el procedimiento “Operacién entraga I:] D

8 lin ientos establ por el de apoyos alimentarios en los servicios sociales
Ministerio de Salud, Proteccién Sacial e INVIMA| de la SDIS™, teniendo en cuenta las documantas y|
con respecto al rotulado de alimentos. formatos asociados a este.

Para el caso de productos camicos cumple
rotulado de acuerdo con el Decrsto 1500 ds 2007.

N* Variable Nivel de Cumplimienta

Cuenta con las fichas técnicas y conceptos sanitarios fa bles o faverable con requenimientos con fecha no supaeriar a un (1) afio da
|los proveedores directos de pollo, pescado, cdmicos, leche y derivadas, productos a base de husva y pulpas de fruta, Adicionalmante] c NC  NA
para pollo y came presenta autorizacion sanitaria de acuerdo con el Decreto 1500 de 2007, lacteos y derivados registro sanitario de @ D D
acuerdo con la Resolucién 719 de 2015.. Adiclonal cuenta con las actas de inspeccisn, vigilancia y control de los vehiculos que
transportan los alimentos , con fecha de expedicion inferior a un (1) afie y con concepto Faverable,

Fecha Fecha Fecha { Autorizaclén
Producto | Distribuidor Fecha CHS | Proveedor CHS Autorizacion CHS Sanitaria Placa
Proveedor Sanktaria Vehiculo

Pao |\ Mun{Cl28-0875 /3006 2000310 23|03 1023 51 1o
came | N\ TrionOB8 2B0.06- 2003-10-23109-10- 2305 K 1514
tof [ lewe |\ mowholu-M-23]y 111423 iy Y799
Queso X mokina 14123 \ 3-4-23 |\ Lyy 299
Yogur Mookt |\ M-1¢23] \  lyyis
s rokomord \ 23] \ vy
lache \ oM\ 3423\ |wyynag
Husves N\__mokootnl  \ loo-23]  \ keisao
A N\ _vakio 2oL \ 1023 \ bt sqo
= \BTjaanes \oe- (923 o217

IR f e el ettt 2
Ne Variable Nivel de Cumplimiento |N* Variables Nivel de Cumplimiento

Los ali tos pereced se alm n dentro
Los ak tos que fequi d de ftio estin c NC NA de los quipes correspondient dabid: c NC NA
almacenados en dici de temperatura de| D organizados y separados de acuerdo a su m
- igeracién  ylo gelacién en ipients 12 naturaleza, sin goteos ni fugas evitanda |a
plisticos o bolsas de polietileno transparentes con contaminacién cruzada, con ritulo que Indique:|
la cantidad de alimento que se requiere en la nambre del alimento, facha de ingreso, facha de
praparacion del dfa, vencimienta (si aplica) o fecha prevista para uso,

nimero de lote (sl aplica).

Los alimentos como frutss, verduras y hortalir
Los alimentos no perecederos empacados que por su naturaleza no es necesario mantener,

{indivi o & Y ™ e C NC NA en refrig on, se alm en canastilla [+ NC NA
43 [presenten largos Faﬂadns. de vida Gtil, se @ EI 44| ntseti a ter | biente, 1 o en| [ D
N e 23 L nnd: o de |: jcuenta que no se saturen evitando dafo -
L e, &in inico. d -
luz solar y sin presancia de humedad. e sl e o
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equipos de ailmacenamisnta dcraimuntos an los!

|formatos “Contro/ de temperatura de equipos de
“|refrigeracion” y
15|

“Control de temperatura de
cqmpos de l:ongm'lciorl Diligencia diariamente el
de de enfrada y salida de
nﬂmenm'. teniende en cuenta las existencias
reales de los alimentos que se encuentran en el

4

16
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N Variable Nivel de Cumplimiento |N® Variables Nivel de Cumplimiento
Registra diari ks t ras de los NC  NA c

Toma y mantiene las muestras diaras de

alimentos preparados de acuerdo con b
establecido en al anexo téchico. Las muestras
corresponden a las prep i tablecidas en

el ciclo de menus.

0K O

- Categoria 4 - Pricticas Higlénicas y Medidas de Proteccion Personal Manipulador

|Cuenta con itacian en recep de
lalimentos ¥ de los minimos|
de acsptacion y rechazo, lﬂalm:on N* 5109 de
2005 al p | L | nuevo y|

Comunitaric en ef mana]n de minuta patrun Cldn
de analisis nutricional

“Operacion entrega de apoyos akmenunns en los
servicios sociales” con sus documentos )|
formatos asociados.

roene:_13-06- 2023

cada vez que se requleﬂ raaﬁzzl fortalecimiento|
técnico.

e DB-05-20%

X O O

21

Imanipulador, con el fin de dar cumplimiento a los
|pesas servidos establecidos en la minuta patron

|Fecha: 11" Q I i 2Q 21;1

N Variable Nivel de Cumplimiento | N* Variable Nivel de Cumplimienta
o e at o ] 15 5 2
El personal manipulador de ali = plica 1 ﬂ :ispu;(o en el Sistema de Gestidn de la SDIS. E] D
Rk " apea s La socializacion se realiza al menos tres veces
2 practi ca 2 ffactura, (BPM) sn todos durante la ejecucion del convenio. Di e de
s cor o S g " rwes g o e o b
pista sagon lo'estableckd consur;ao de alimentos y bafios.
Fecha Socianzacion: 2U-11- 2027
N* Variable Nivel de Cumplimiento
El personal manipulador de alimentos presenta cerificado que conste la aptitud para manipular alimentos, con una vigencia no c NC NA
superiar a (1) afa, dido por meédico que te con numera de registro profesional. D D
N* Nombres y Apellidos Manipuladoras(es) de Alimentos Fecha Certificado Médico |
I elay Ruiz L 2u- |
2| COMen20 AeYD 20- OU- 2023 j
o PiMoxeld Aomez 20- - 2025
4 Tﬁnnnu con2d ez 20-0u- 2023
s Dowid! Benite2 CALON) 1A% ou- 2023
[ Jart. Kvern (Responsable) 13- Q- 2023
[ Cenolin_bivaldo (Alpbvcioniatd) | 3+ O 2023
8 ‘_‘~————-—-_______
9 R —
N°* Variable Nivel de Cumplimiento |N® Variable Nivel de Cumplimiento
Capacita al talentoc humano del Comedor

Realiza la estandarizacion de utensilios para el
servido de alimentos y socializa al personal

de cada grupo etario.

Cuenta con soportes (ficha tecnica, planila de
asistencia, registro fotogrifico, matenal de apayo)
de todas las capacitaciones realizadas.

® OO
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N* Variable Nivel 4o Cumplirmients

Implementa de manera adecuada el plan de capacitacion continuo y permanents, de acuerdo con los lineamientos establecidos por la
SDIS, al personal manipul de aimentos desde el momento de su vinculacion al servicio, an coherencia con lo sefalado an la -
Resolucién 2674 de 2013 y en ol anaxo técnico, D m D

R Fecha Induccién / |
i __Fecha Capaclhdon |

Aleloy Raiz _' 110-052025 11-01-24

—

N Nombres y Apeldns Ilunipu.dom(ul de Alimentos

lomen2d Aerd 100523 [1tor 24,
=2 s Mocela 6amez, S .lQDS 23 |1t QA-24
|
3 “ﬁjnnu @aarTy 1@3, A L mos 23 [11-0t 24 |
s \
. N — S —
N* Variable Nivel de Cumplimienta | N* Variable Nivel de Cumplimiento
Las ventanas y puertas son de materiales que no
Las i laciones estin protegid contra la Cc NC NA ge ta 5 no c NC NA
onhdadepolvnlwn suciedad, otros P y con acabad qud-qnnuo
3 ta y el ingreso de plagas y animales IX] [:] D 24 |defectos que dificulten la limpi y d f IZ] D D
domestx Los sifo o rejillas de drenaje se Los widrios se encuentran en buen estado,
encuentran asegurados y en buen estado. cubiertos con pelicula de segundad o algun
elemento para prevenir el estallido.
‘Cuenta con ventilacian directa o indirecta sin c NC NA :‘ ::n?ﬁ:a:d:yMu s d'_"“."m:q:: c NC NA
d del personal, previene la i Ry
mnd-nstunn del vapor, polve y faciita la D  aka .-;m LJMH d"‘ﬂ.’!l“: D m D
gg{remesién ‘: ovv. L jb'_'?"“wp‘:‘h‘: 26 [defectos que dificulten ka impieza y desinfeccin.
> . T : Cuenta con uniones redondeadas piso-pared y|
G aaiea ¥ i S e B parsd - pared do s érves de prapamcin
: X i de aimentos.
limpieza y reparacion. Los pisos sa mands ohi ik
N* Variable Nivel de Cumplimienta

El Comedor Comunitano cuenta con concepto sanitaric FAVORABLE o FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS con fecha de
.:podouenmhnot-muﬂc.(:umphmhs-mmsdamswhmdammmhmdompoccnn vigilanca y| e
lala d ana, un (1) mes antes de cumplirse un (1) afio de la fecha de axpaedicion del concepto sanitario E D

WE

s mzwﬂmﬁ’imnw;&_ «
Fecha: Dia: 11 Mes: 05 MaZO25 N*® Acta: f\ﬁOZC 1“06("“1_
Hospital/Subred: vy O VC\C\’\\C

N Vanable Nivel de Cumplimiento | N* Variable Nivel de Cumpiimiento

Las dreas de coana se encuentran dedidamente|

c NC NA

L.uu-u dojnu:: d:mh_n.ochnhmm t.omod:l. E D D :... m"hmms.&;-mm‘.mma ,:": [X] D D
slementos de aseo, nstalaciones sandanias. pous ":n A :M :
»n c; "J', ol ‘_L s e de nmmo“mmd
l:.:h.“‘ son indepand daliem J‘: secade de mancs. debidaments sefalzade
P " “. - ubicade on ol drea de elaburacion o praxima 3

o o -hdolcmyh’nn_
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Variable

Nivel de Cumplimiento

Variable

Nivsed do Curnplimients

Se mnu con uminacién natural yo artificial
ria parm la realizacion de las actividades sn
todas las dreas. Las Mmparas, accesorios y otros
[medios de iuminacién del Comedor Comunitaria
son del tipo da ridad y astién protegid para
evitar la contaminacién en caso de r\uuru

NA

X O O]

[E1 Comedar Comuntade cuerta con drea de
alstamiento para ol personal manipulador de
afimentos l-pmdo de Jos servicios sanitarios
drea de alm iento o pr N, astd drea
cmlndcnomslommbu-ﬂnudn
para la ublcacion de slementos parsonales ¥ ropa
de diario,

A

BE

X

El Comedor Comunitario cusma con serviclos,
unhnul Separados, en buen eslado de
fur lento, con la dotacion de elementos de
ase0, lavamanos pars la higienizacién de manos
para participantes dotados de elementos de aseo,
Se garantiza el ingreso a todo tipo de usuario, en
|especial & personas con moviidad reducida vy
cuenta con apoyos Intemos que faciliten el acceso
Y uso de este.

[z

Se cuenta con un drea especifica para
almacemamiento y lavado de utensilios de aseo;
muoanmmrw-mmuduwd.

on, licando el aidigo de colores
establecido. Se pubk s s al uso
especifico de cada color.

go
B
(s

M

Cuenta con lugar para almacenamiento de
productos quimicos, debidaments identficada,
sefializado, organizado, se mantiene bajo ave y|
se encuentra alejade de la cocina y del llmacin
de alimentos, asi mismo se dispone de las fichas
de seguridad de los productos quimicos utilizados
en la kimpieza y desinfeccién,

c NC NA

X1 O O

El Comedor Comunitario cuenta con las servicios
publicos de luz, gas. acueducto y alcantarillado; an
|aquellas situaciones eventuales en que se haga

con las caracteristicas establecidas en el anexo:
dicho cilindro de GLP debe encantrarse en el arsa
de almacenamiento de combustibles.

uso de gas GLP (gas propano), este debe cumplir|

B
WL
[z

C NG NA No se evidencia indicios o p ia de plagas.| o Na
Adapia. adopta, actuaiza, divuiga o mplementa of] [ ] [] fusdoron & vacisss. KO0
Plan de Saneamiento de acuerdo con k Guia de Fecha i mm
Plan de Saneamianto establecida por la Secretaria
! it ngratin Sodl L2s ughonn o ﬂ_mzimgmmea
control se encuentran actualizados.

Cancepto Sanitano: T
N Variable Nivel de Cumplirmeenta

{El Comedor Comunitario con tanque(s) de alv miento de agua table de material higiéni itario h ¥
mﬂoﬂsm“ﬁukndou&»yhﬂm Cuenta con el certificado de h on con lempo de expedicio no mayor a 6

mesas.

Etin YO0 s

Fecha Lavado Tanque: Dia m Mnm mm Material: _P_{Q-Dim N* Tanques: _L

Touwomble

Chcoz Fomigaciones

con los alimentos possen acabado kso, no pareso,
libre de grietas, pinturas yio material desprendible
toxico, sin anstas y en materiales resistentes.
impermeables y lavables, en perfecto estade de
bmpiaza, higiens, desinfeccion y funcionando
|adecuadaments, e encuentran instalados de
forma secuencial, parmiendo del recibo de los
alimentos hasta la preparacion y distribucion de
los mismos.

|Estos se encuentian en cantidad segun los
establecido en ol anexo Wonico.

Concepto Sanitario: Fecha € : O 10 Mes (OB ase lQQj
7\?.’3.}?1.‘ e G oy ST A s f.: N ’mn : o
A E TS 1Y ke B S ] Ny e 5 ' g B v
Variable Nivel de Cumplimiento
Equipos, mesones y utensilios en contacto directo NA c con un plan de mank i e

pleventivo y comective que contenga coma
mﬂmmnmmthuhmduud-um

de los equipos del (carach del equipo,
capacidad, fechas y descipcion  de  jos
mantenamientos).

Los equip ® instrur . cemo b ia

or y los o8 son hcad

P

e, ¥ sa regaba la informacion en el
Formato  de  verficacin  insumentos dw
medicon”
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FORMATQ NO
CONTROLADO

PAGINA [ §de 12

Variables

Nivel de Cumplimiento

100% de los participantes.

h .

“"Para ol 5% de los partici

que &

s o

1 la

Cuenta con menaje an material higiénico sanitario, resistente a la corrosién, de ficl impieza, desinfeccion y en buen estado para el

de alimentos para consumo en casa, cuentan con

) O O

.unﬁndmhhcdadur‘apnnhshcmm(de(!)enhhlpuruﬂpuh:plnh)ymuudosdu rdo con o establecido en
el anexo tecnico.
: i Cantidad Cantidad f R [ Cantidad |Cantidad evid da|
Menaje en sitio ida | Evid d,aJ 11 Menaje portable | cxtablacia W)
e 10 por cada ) ‘Recipiente hermetico |
Rasefurpbioten |- e | o) f____s_og;\v_i_______EQ 20 |
1 porcada | H Reciprents hermetico ] |
Cucham poste | ooryeante | S | | 1000 mi o) e O ;
f T {
“ Cuchara sopa | ;’f"_:; | A(() | | Recpiente hermético 330 mi ) | 30 i
) peifichm - 4 — - -
cotlomess | Him | 0 | T | O 2O
Yenudor masi | Tporcada | ; T W o
i | mg_gnh )|
! 1 parcada
1 Postrera A
| e | 300 |
{ " | 1 porcada
Vb | pomegann | D00 |
P ot | pamegame | SO0
1 porcada !
m ]
Plat seco | aricipants m
T

SEERae Categoria 7: Servido ¥ Distribucion de Albmentos : S 2

Variable

Nivel de Cumplimiento

N*

Variable

Mantiene disponible en un lugar wvisible del
‘Comedor Comunitario, las minutas patron, el cico
de mnmis y fos documentos de analisis de aports

42

ional a las p iputa ds de
abmentos, asi r.un-noalclclodumem]syelmenu
del dia para visualizacién de los participantes.

Para los patticipantes con autorizacion para la
entrega y consumo de alimentos en casa, se
reakza el servido de ali en los respectivos
recipientes hemméticos, bien ensamblados |
empacados en dobla bolsa biodegradable (minimo
de 30 x 40 cm).

NA

X OO0

En el serido sa asegura una pressntacion
adecuada, agradable, en recipientes y menaje &n
buen estado, higienizado y seco. Las/

|temperatura de acuerdo a ko descritc en el anexo|
|1écnica.

de ks aki pr se
smndcawardualuashﬂnﬁdnondadudﬁ
ments.

El queso y los postres se sifven en postreras.
Los aderezos como yogur, crama de leche, quesa|

y helada para los postres a base de frutas se
adicionan en el momento del servide y a

Los aimentos se sirven evitando el contacto con
las manes y no se utiizan guantes desechables
pan bmar los alimentos de modo que se evite la
d Se pl utensilios

cion

aforados o estandarizados.

Los ablmentos preparados se mantienen en
recipientes separados y tapados. Los alimentos
calientes servidos no permanecen en tiempo de
espera por mis de cinco minutos en | linea de
servido.

c NC

S: garantiza a los participantes la antraga total de
rentas de acuerdo al mend diado
¥ Se st l4cteo adicional a toda

mujer gestante wo lactante. 200 cc de leche y 35 g
de quasa.

HE
[z

Se cumple con los pesos servidos establecidos en C NC NA c NC NA
la minuta patrén para los distintos grupos de edad D Las caractsristicas omlnohphq! de las D m D
46 |determinados por la SDIS y se ajustan al rango de 47 |preparaciones pr tan cor idad con b
jtolerancia an gramaje (peso) sstablecido en el calidad ssperada segun &l tipo de preparacion.
anexo téchico.
Variables Cumplimiento

as|

, tales coma orégano, pimienta negra

uammu a disposician de los participantes durante el iempo de servido, distrib

y aji triturado.

Con sspecias 0

O- %
Xz
[z
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N Variables Nivel de Cumplimiento
Se garantiza las temperaturas de refrigeracion (entre entre 2 2 4 "C ++2 °C) y para s n p de

pregar se C NC NA
ganntiza una temperatura mayor a 65°C, desde =l inicio hasta el final del servicio. Se reafiza toma de temperaturas de cada D E D
mmcﬁnnﬁnhnduvnmmuniﬁuwbdew:hmhm

Grupo de Alimentos Preparacion del Dia j Ti*C T2°C
oo Coehoto de Trigqo 83 63
2 i ANOZ N Ang1d 1 83|32 |
i ome Key Asqda &1 166 !
Erabisevein 00 lednga, TOvale, Gebolln 1,2 4.3
| Tebemer i BNE de tﬂ_a:;,m__i_l_’%_ el | 991 66 |
I i Dabete de bonobona 133 54
L Aovwono. . AA AA
R e s Categoria &: Vigilancia Nutricional SR L e s
N Variable Nivel de Cumplimiento | N* Variable Nivel de Cumplimiento

By

Prof. | en Nutricé y Dietéica ylo c NC Na
|responsable del servicic paricpa en las m D D
actividades de fortalecimiento técnico en toma de

ml
X4
s

Profesional en Nutnicon y Dietetica reakza la toma

dida antrop: bizacs en de medidas antropometm alm del inco

vigilancia nutricional y las dermds programadas por de la atencion a2 lodos los particpantes nueves.

la Subdireccion de Nutricien SDIS. Adiconalmente se reakiza el nimerc de tomas en

los bempos establecidos para nias y nifios

Fecha Fortalecimiento Toma  medidas| mencres de 5 aAcs, mujeres gestantss y a
antropometricas (Nutricionista): |maricpantes mayores de 5 afios.

D“Zj ”“II M.Q!)ZZ “Presenta los datos en los kstados genersdos del

|sstema SIRBE en fisico con fima y rmatricula

so y profesional en Nutncon y Dietética, acta y registro|

Fecha Sensibilizacion Vigilancia Nutricional [fotografico y regis¥a ka informacon en el sistema|

Responsable del Servicio: SIRBE.

Dilm Mummm "Remitte conograma tnmestral

Nutricionista Fecha entrega cronograma:

oa A u;-@ me2029 e

N* Variable Nivel de Cumplimiento | N* Vartable Nivel de Cumphlmsento

HA Profesional de Nutncion y Dietética asiste 3 laf C = NC NA

c NC
Cuenta con balanza digital, pesa patron de 1 a 6 El D
Kg y tallimetro con capacidad de dos (2) metros y| e del -

62 |sensibilidad de un (1) miimetros; en adecuadas 53
diciones y de rdo a las especificaciones| F Aststercha 10,]“ Zl :Z;z
desciitas en el anexo téchico. 5
Fﬂa&ﬂinﬂimzji" H Z()Z
N Variable Nivel de Cumplimiento

. ) c NC  NA
Rm“mﬁnymm;,.hsmsu.mﬁammm.d-amudnmhhahmmwh m D D
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SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS

FORMATO ACTA DE VISITA DE SEGUIMIENTO EN CAMPO
COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
CONVENIOS DE ASOCIACION VIGENCIA 2023

FORMATO NO
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Nivel de Cunpllmienw

N*

Variable

Define & implementa el Plan de Promocion de
Estilos de Vida Saludable enfocado en
i 1, nutricion y actividad fisica, que haya
sido aprobado por la nutricionista del Proyecto
7745 de la Subdireccion Local de la SDIS y de
acuerdo con lo descrito en el anexo técnico,

Fecha Aprobacién:
pia 1 nes OB are 202D
Actividaa 1ec LA EDD e Al
Actividad Fisica; V- F9IC

Fecha actividad; OU-OV 20023

O ® O
0
okl tipont

Registra la informacion resultante de los procasos
de promocion de estilos de vida saludable en el
sistema SIRBE de acuerda con lo establecido en
el anexo técnico y enitrega mensuaimente el
informe cuantitative y al finalizar el convenioc sl

en estilos de
correspandienta.

vida saludable en el formato

Fecha Reporte Cuantitativo:

=i

Fecha Reporte Cualtativo:

~NA .

informe cualitativo de las acciones de promocion|

- Categoria 16: Ambientes Adecuados y Seguros:

Nivel de Cumplimiento

Variable

Elabora. sodcaliza e implementa un Flan de
Emergencias y Contingencia = PEC del Comedor

® O O

Cuen!a

idad H

con vista y Concepto Tecnico de
y Prot Contra Incendios
\ngantc menor a un (1) afic expedido por la Unidad]

Variable

58 | Administrativa E: | = UAE del Cue Oficial
Comunitario para la vigencia del convenio, e bie. g o
|conforme al formato establecido por fa SDIS.
Fecha: {.G = 1"26
Garanllzn el cumplimiento de las medid tra
G NC NA dios, descargas eléctricas, sustancas c NC NA
peligiosas, seguridad en actividades en el
m D D Camedor Comunitario e infraestructura. [Z] I:] l:]
Cuenta con minime un botiquin tipa A, el cual
debe estar ubicado en un sitio estratégico y seguro (] Cuenla con la tzrxauiaam en teoria del fuege,
del Comedor Comunitario. jo de yS idad Humana.
Desarrolla un simulacro de
una (1) vez durante el convenio con participantes|
del Comedor Comunitario.
|Se garantiza el facid acceso de las personas al
c NC NA Comedor Comunitaric; las escaleras y les c NC NA
Mantiene actualizados los formatos requerides en D corredores cumplen con las especificaciones| E] [:l
ol bcomponents  Ambi Ad d Y| @ D {establecidas en el anexo técnico. Los pasiios de
Seguros, asl como la ficha de ingreso de visitantes salidas de evacuacion se encuentran ssnalizados
al Comedor Comunitario. o material foto luminiscente o acriico en un|

tarmano de 15 cm de alto por 20 cm de ancho
(minima).

Genera medidas necesarias para que la operacion|

del Comedor Comunitanio no genere
aglomeraciones.

Vaniable

[ Pon

p las acciones coffectivas necesarias
para subsanar los hallazgos avidenciados en las
interventoria, dando

Permite la labor de la supervsian o interventoria,
eaquipos lecnicos y administrativos de ka SDIS yj

Blo
[]&

visitas de supervision o 84 |entidades externas con las que se arnq.i.n

respuesta y wmm" a los planes de acciones con de & op del

imejoramiento y requeri . an los Comedor Comunitario y la ejecucion del convenio.

ltérminos establecidos en los mmnu.

Utikzar  estrictamente  las  instalac del Dar cumplimiento con lo establecido en el Decreta

Camedet CHNMRIAL pira Al CLEDpUiG. oW c N Distrtal 389 de 2008 y demds nommas| S Ne
ub,d'o del convenio. En estas, NO se podrin E - m“m“ por lo cual no podra recibir ni m D

i rarka el

de proselitismo politico,
Iideoldgico, comerdial o de cualquier otra

¥
()

indole.
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SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS FORMATO NO
acasiuros FORMATO ACTA DE VISITA DE SEGUIMIENTO EN CAMPO CONTROLADO
= COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
e CONVENIOS DE ASOCIACION VIGENCIA 2023 T T

PROCESO: PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
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SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS
FORMATO ACTA DE VISITA DE SEGUIMIENTO EN CAMPO
COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
CONVENIOS DE ASOCIACION VIGENCIA 2023

FORMATO NO
CONTROLADO
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

Codigo: FOR-PSS-248

~r

b

PROCEDIMIENTO OPERACION ENTREGA DE APOYOS ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES

Version 0

Fecha Memo INT 2019026406 - 31/05/2019
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
v FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
DeBosorADe. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023
FECHA DE VISITA DIA 16 MES | 01 ANO | 2024

IDENTIFICACION COMEDOR COMUNITARIO
NOMBRE COMEDOR COMUNITARIO — COCINA POPULAR: 113929-CCCP 07-012 NUEVO CHILE

N° CONVENIO/VIGENCIA: 6595-2023

TIPO DE VISITA:

Apertura Seguimiento X Cierre

REGISTRO FOTOGRAFICO VARIABLES CALIFICADAS NO CUMPLE

iblener20245112:04:2:6

16 ener2024 09:03: 248
Calle 56a St
Bésa
Bogota

No de Variable: 1

Descripcion: Se evidencia que realizan intercambios en los|
menus 10, 16, 20 los cuales no cuentan con cédigo consecutivo de|
aprobacién

No de Variable: 6

Descripcién: Se continda evidenciando banano y platano harton
almacenados en refrigeracion en sobremaduracion, corteza negra,
presentan dafio fisico y mecanico.

Péagina 1 de 2




PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
v FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
DeBosorADe. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

16 ene 2024 09:16:33
Calle 56a Sur
Bosa

No de Variable: 9

Descripcion: Se evidencia que el servicio inicia retrasado,
alas 10:43 am

No de Variable: 39

Descripcion: Se evidencia recipiente de almacenamiento de
muestras de referencia roto, ademas, termémetro de calor se apaga
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
s SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
v FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
besosoTADe. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

16 ene 2024 09:14:13
Calle 56a Sur
Bosa

No de Variable: 7

Descripcion: Se continta evidenciando faltante de alimentos,
no cuentan con 300 gramos de perejil para hoy y 1 Kg de pifia.

No de Variable: 16

Descripcién: Se continda evidenciando rotulo borroso de las
muestras de referencia ademas, no le agregan crema de leche a la|
ensalada hawaiana del mend 19.
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
v FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
DeBosorADe. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

16 ene 2024 10:45:07
Calle 56a Sur
Bosa

Bogota

il Brene 2024 15 :20:41
1PiCalle 56d Sur
Bosa

No de Variable: 26

Descripcion: Se evidencia desprendimiento de pintura y medial
cafias deterioradas en area de higienizacion

No de Variable: 47

Descripciéon: Se evidencia consistencia clara, muy liquida vy
sabor simple del sorbete de guanabana
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
v FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
DeBosorADe. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

1i6:enel2024410:4 8522
Calle’56aSun
Bosa

. ok
N

v
-?/‘ . 4 \'

_,*5, :

16 ene 2024:11:19:14
Calle /56a:Sur
Bosa

No de Variable: 36 No de Variable: 49

Descripciéon: Se continla evidenciando escoba sin identificar;, Descripciédn: No se garantizan temperaturas de seguridad paral
por area, ademas utilizan jabén lavamanos con aroma y color y el| la ensalada y el sorbete de guanabana
jabon lavaloza contiene aroma y no cuenta con fecha de
vencimiento.
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS

Formato No

ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTADC.

FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO
COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD

Controlado

Secretaria ’
Integracion Social

CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

MENU SUMINISTRADO EN VISITA

SEMANA N° 4 MENU: 20

GRUPO 3: de 6 a 8 afios

;fr

GRUPO 4: de 9 a 13 arios GRUPO 5:

mayores de 14 afos

Apoyo ala supervision

Cecilia Pérez Galvis

Nombres y Apellidos

23.351.482

Cédula de Ciudadania
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