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Nombre Comedor Comunitario :
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2. Ubicacién
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3. Cobertura
Cobertura Diaria Contratada: 300 N° Participantes en Atencion: ’qu
Participantes Autarizados por Plan de Compras: A0 Total Asistencia del Dia: 288> Total Histérico de Asistencia: ﬁﬂé
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N Nivel de Cumplimiento | N® Variable Nivel de Cumplimiento
Ejecuta el ciclo de menus de acuerdo con el
calendario establecido por la SDIS. En caso de c NC NA Realiza proceso de descongelacion segun loj c NC NA
superar los intercambios permitidos por anexo| E estipulado en anexo técnico (en refrigeracion y no a r‘ D D
técnico (maximo un (1) intercambio al dia y maximo| chorro de agua, canecas con agua o sometidos a| ~
1 cinco (5) intercambios a la semana), o por| 2 proceso de coccion).
situaciones de fuerza mayor, fortuitos cuenta con la Las ensaladas y postres que contienen fruta picada
aprobacién de la nutricionista SDIS mediante el son cortadas y picadas el mismo dia de suministro.
~Formato autorizacion cambio de preparaciones”. No se incorpora bloques de hielo o bolsas de leche

congeladas al jugo.
Ofrece menU especial para navidad y fin de afio.

Realiza encuesta de opinidn con los participantes

El pre-alistamiento dcha :::1;‘:: ;:Bm:;'f: c NC  NA del Comedor Comunitario mayores de 18 afios con c NC  NA
:plfm_'ndo. los pasos o:r.te 5 il 'pesado de los bl el fin de establecer la necesidad de suministrar una| D D m
aﬁlgaenmén. Peladﬂlo y ddopmanexol AT preparacién vegetariana de manera mensual.
3 imentos y con lo estable g 4 |En caso de aceptacion, disefia dos (2) propuestas
de menus vegetarianos y remite a la profesional en
Las frutas, v:gum, wl:::::f)ﬁ boi::s ‘::v:;“:": nutricién de la SDIS para su autorizacién. Ofrece|
pulpas son ados y ectados p una (1) vez al mes la preparacion vegetariana
preparacion. aprobada.
" / Variable Nivel de Cumplimiento

|Realiza las preparaciones de alimentos utilizando la totalidad de ingredientes Incluidos en el documento “Andlisis del Aporte
|NutricionaF por grupo de edad y en las cantidades establecidas. Se preparan de acuerdo con los lineamientos establecidos por la SDIS.
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Variable Nivel de Cumplimiento | N° : Variable Nivel de Cumplimiento

Brinda alimentos con la calidad, en la cantidad,
oportunidad y logistica requerida; adquiriendo| NA
camicos, abarrotes y tubérculos para minimo dos

c NC
(2) dias de operacion, frutas Yy verduras parg IE D D 5
6 |minimo un (1) dia de operacion. Manteniendo a 7 |papa y yuca sin exceso de tierra o prelavada, aceite
disposicion las remisiones o facturas de [os [vegetal de una sola fuente y no se adquiere leche

alimentos y elementos de aseo en el Comed en polvo.
Comunitario y dando cumplimiento al cronograma

Se adquiere atin (lomitos en agua), el empagque del NC

[0
helado describe el contenido neto en gramos, Ia D

]

de recepci6n de alimentos.
|Da  cumplimiento con o establecido en |[g
Resolucién 5109 de 2005 y demas nomas] C NG NA £- N M
concordantes y complementarias, asi coma lgs d D D Implementa el procedimiento “Operacién entrega hd D D
8 lineamientos téenicos establecidos por el Ministerio 9 de apoyos alimentarios en los servicios sociales de
de Salud, Proteccion Social e INVIMA con respecto la SDIS", teniendo en cuenta los documentos
al rotulado de alimentos. formatos asociados a este.
Para el caso de productos carnicos cumple rotulado|
de acuerdo con el Decreto 1500 de 2007
Nl Variable Nivel de Cumplimiento
Cuenta con las fichas técnicas Y conceptos sanitarios favorables o favorable con requerimientos con fecha no superior a un (1) afio de
los proveedores directos de pollo, pescado, cimicos, leche y derivados, productos a base de huevo y pulpas de fruta. Adicionaimente c NC  NA
para pollo y came presenta autorizacién sanitaria de acuerdo con el Decreto 1500 de 2007, lacteos y derivados registro sanitario de PA D D
acuerdo con la Resolucién 719 de 2015.. Adicional cuenta con las actas de inspeccién, vigilancia Y control de los vehfculos que
transportan los alimentos , con fecha de expedicion inferior a un (1) aio y con concepto Favorable.
Fecha Fecha Fecha Autorizacién
Producto | Distribuidor Fecha CHS | Proveedor CHS - | Autorizacién CHS Sanitaria Phu"
Proveedor Sanitarla | - Vehiculo hicul
Pollo ‘%‘\mﬁi WeBloll 3o/o6 frelR OENoI20T g 1002022 S¥M-1S4
<A,
Carne \ unfg wfoehap 30 1081280 () et c6liof20t2] Skt
Leche \ NAQYD Wollue_"\ 1V leo \ TSM-03%
10
Queso \ Makvo (2402013 \ 1a/n/02 \ MSm-088
Yogurt \ (O Ao i3 \ Q/u fesee \ (LM-0tR
/ Helado \\ RGN pafol [2003 \ aln \ TSm-08R
C d
Huevos \ wawo 240 fwed \ 2A{0A (2022 \ 520 -4
Mayonesa \ PAGeAD 24/ o1 2013 \ wleqlzozz \ Sio-a
Aliin \ WAALLD [4/011 2083 \u’m fzo \ <0 -3k
) Y
s Colvr oy €63

S

Nivel de Cumplimiento Variables Nivel de C

umplimiento

Los alimentos perecederos se almacenan dentro de

i i C NC NA
Los alimentos que requieren cadena de frio estan c NC NA Lo;amz:?;::osy ::pn:r:zc:;dla:;esaw:ebndar:enstz
ar;m:‘:aciézs e;r:'lo c:tilag:lacio: s :‘mp::it;r:nm 12 naturaleza, sin goteos ni fugas evitando Ia

4 ot contaminacién cruzada, con rétulo que indique:
PURSGOEE. 4 lolas 4 poketielo: NRnepeniites, 0o nombre del alimento, fecha de ingreso, fecha de

- cantid_ad de; SUmenio que &8, reqUise N W vencimiento (si aplica) o fecha prevista para uso,
peaparaciiidel dia. nimero de lote (si aplica).

NA Los alimentos como frutas, verduras y hortalizas
que por su naturaleza no es necesario mantener en
D refrigeracién, se almacenan en canastilla plasticas

4
>

Los alimentos no perecederos empacados c NC
individualmente, como granos y otros que ’2

EO
[z

presenten largos periodos de vida Util, se ", temperatura ambiente, teniendo en cuenta que no
*3 [aimacenan de manera organizada ik estanlazla’ X se saturen evitando dafio mecanico. Separados de
temperatura ambiente, sin contacto directo de la abarrotes y licteos tipo UHT.

solar y sin presencia de humedad.
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Variable

Nivel de Cumplimiento

N°

Variables

Nivel de Cumplimiento

15

Registra diariamente las temperaturas de los
equipos de almacenamiento de alimentos en los
formatos “Control de temperatura de equipos de
refrigeracién” y “Control de temperatura de equipos
de congelacién” Diligencia diariamente el *Formato
de control de entrada y salida de alimentos”,
teniendo en cuenta las existencias reales de los
alimentos que se encuentran en el comedor.

Cc NC NA

B} OO

t

Nivel de Cumplimiento

16

o A

Toma y mantiene las muestras diarias de alimentos
preparados de acuerdo con lo establecido en el
anexo técnico. Las muestras corresponden a las
preparaciones establecidas en el ciclo de menus.

£ g s

Variable

X O O

=
&

Nivel de Cumplimiento

17

%

El personal manipulador de alimentos aplica las|
Buenas pricticas de manufactura (BPM) en todos
los procesos realizados en el Comedor Comunitario!
y cuenta con la dotacion limpia y completa segun lof
establecido.

NC NA

X

18

Implementa y socializa con el personal Y
participantes el Protocolo de Lavado de manos
dispuesto en el Sistema de Gestién de la SDIS.
La socializacion se realiza al menos tres veces
durante la ejecucion del convenio. Dispone de
letreros que indiquen el proceso de lavado de
manos, ubicados en servicio de alimentos, area de
consumao de alimentos y bafios.

Fecha Socializacién:

NC

0 X O

Variable

El personal manipulador de alimentos presenta certificado que conste la aptitud para manipular alimentos, con una vigencia no superior]
a (1) afio, expedido por médico que cuente con numero de registro profesional.

N°® Nombres y Apellidos Manipuladoras(es) de Alimentos Fecha Certificado Médico
1 So«éfo\ MAQ:\O\ SG\QBO\‘( 23loa |20t
2 jUA.' ;ag,jo\s 13101 |zo23

o Pl Siadys vllandd o< loa (2022
4| NYovonal Taoain 28 (022023
5 CD-‘([OS %{nu.ﬂso Dugee - A\»d‘la[ 214/09 |02
6 D) lene  Auaonde — Rerpoasable 21 (09 |20z
S S N R e 16 ] 0= | 2022
8
. i

N° Variable Nivel de Cumplimiento | N°® Variable Nivel de Cumplimiento

20

Capacita al talento humano del Comedor
Comunitario en el manejo de minuta patrén, ciclo)
de menas,andlisis nutricionales, procedimiento
“Operacién entrega de apoyos alimenlarios en los
servicios sociales” con sus documentos y formatos
asociados.

Fecha: A& [0S ]2023

Cuenta con capacitacién en recepci6n de alimentos|
y conocimiento de los criterios minimos de
aceptacion y rechazo, resolucién N° 5109 de 2005
al personal manipulador, personal nuevo y cada
vez que se requiera realizar fortalecimiento técnico.

Fecha: 29 /O4/7013

21

Realiza la estandarizacion de utensilios para el
servido de alimentos y socializa. al personal
manipulador, con el fin de dar cumplimiento a los|
pesos servidos establecidos en la minuta patrén de)
cada grupo etario.

Fecha: 16 /OS/203

Cuenta con soportes (ficha técnica, planilla de
asistencla, registro fotogréfico, material de apoyo)|
de todas las capacitaciones realizadas.

[z
[z

d o
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Varlable

Nivel de Cumplimiento

Resolucién 2674 de 2013 y en el anexo técnico.

Implementa de manera adecuada el plan de capacitacion continuo y permanente, de acuerdo con los lineamientos establecidos por Ia,
SDIS, al personal manipulador de alimentos desde el momento de su vinculacién al servicio, en coherencia con lo sefialado en la

Ne Nombres y Apeliidos Manipuladoras(es) de Alimentos F::::‘J"d“"c'é'l‘ 6’"

1 gom; fon M\\er\a\ gn\as Cary 2 | 0A (2023

2 NudY Boes 5 23 |0al 2023
2 ékmc\\'q{ J\ )O\\\mm L 723 04& (203
4 \{‘NQS 2 poden 23| DAl 2023
5 v :

6 / /

7 / /

8 / /

9 V4 7

§ Variable vao_ll de CUmpllr:len::h p;'~ ! Varlable

B O O

Nivel de Cumplimiento

Las instalaciones estdn protegidas contra Ia|
enfrada de polvo, lluvia, suciedad, otros|
contaminantes y el ingreso de plagas y animales
|Jdomésticos. Los sifones o rejillas de drenaje se
encuentran asegurados y en buen estado.

® 0 O

24

Las ventanas y puertas son de materiales que
generan sustancias toxicas, resistentes, no porosos,
y con acabados libres de grietas o defectos que
dificulten Ia limpieza y desinfeccién. Los vidrios se
encuentran en buen estado, cubiertos con pelicula
de seguridad o algun elemento para prevenir el
estallido.

® O O]

Los pisos, paredes y techos son de materiales que

Cuenta con ventilacién directa o indirecta sin que c NC NA no generan sustancias toéxicas, resistentes, no c NC NA
generar incomodidad del personal, previene la} E porosos, impermeables, no absorbentes, no D E]
condensacion del vapor, polvo y facilita la remocion deslizantes y con acabados libres de grietas o
25|del calor. Las aberturas para la circulacién se 26|defectos que dificulten Ia limpieza y desinfeccién.
encuentran protegidas por mallas anti-insectos Cuenta con uniones redondeadas piso-pared y]
(anjeo) en buen estado, de material no corrosivo Y| pared - pared de las éreas de preparacion y|
facilmente removibles para la limpieza y reparacion. almacenamiento de alimentos,
Los pisos se mantienen sin exceso de humedad.
N°® Variable Nivel de Cumplimiento

Concepto: L\\)Q (a‘n\t.
}

Su( OQQLM

Hospital/Subred:

El Comedor Comunitario cuenta con concepto sanitario FAVORABLE o FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS con fecha de expedicion
inferior a un afio. Cumple con las exigencias dadas por la autoridad sanitaria. Solicita la visita de inspeccién, vigilancia y control a la|
autoridad sanitaria, un (1) mes antes de cumplirse un (1) afio de la fecha de expedicion del concepto sanitario

Porcentaje de Cumplimiento: 35 S o
Fecha: Dia: A Mes: OA  Afo: 2022 N Actaz ASQOTCOBBABA

® O O

Variable

Nivel de Cumplimiento

Variable

Nivel de Cumplimiento

28

Las 4reas de cocina, distribucién, salén comedor,
almacenamiento de alimentos, higienizacion de
elementos de aseo, instalaciones sanitarias,
alistamiento de personal, almacenamiento de
productos  quimicos,  slmacenamienio  de
combustibles son independientes, delimitadas
fislca o espacialmente; se encuentran en adecuado

estado de orden y limpieza.

Cc NC NA

K Od

Las areas de cocina se encuentran debidamente|
sefializadas(zona caliente, zona frfa, zona para el
pre alistamiento de alimentos crudos y zona de
higienizacién). Se cuenta con lavamanos con grifo
de accionamiento no manual, dotado con
dispensador con jabén liquido desinfectante, toallas
desechables o equipos automaéticos para el secado
de manos, debldamente sefializado ubicado en el
drea de elaboracidn o proximo a esta.

Se encuentra publicada en un lugar visible para los|
manipuladores la tabla de dosificacion = de
desinfectante,

C NC NA
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Variable

Nivel da Cumplimiento

N°

Variable

Nivel de Cumplimiento

Se cuenta con (luminacion natural y/o ertificial
necesaria para la realizacion de las actividades en
todas lss dreas. Las ldmparas, accesorios y olros
medios de iluminacidon del Comedor Comunitario
son del tipo de seguridad y estan protegidos pamw
evitar la contaminacion en caso de ruptura.

NC NA

0 X

)

El Comador Comunitario cuenta con érea de
allstamlento para el personal manipulador de
alimentos separado de los serviclos sanitarlos, drea
de simacenamiento o preparacién; estsd érea
cuenta con lockers o casilieros en buen estado para
la ublcacién de elementos personales y ropa de
diario.

Cc NC

K

(]

El Comedor Comunitario cuenta con serviclos

NA Cc NC NA
sanitarios  separados, en buen estado de| G NC Se cuenta con un é&rea especifica para D D
funcionamiento, con la dotacién de elementos de D & almacenamiento y lavado de utensilios de aseo; @
aseo, lavamanos para la higienizacion de manos ubicado en un lugar que no genere riesgo de)
uimmdondosdemm de aseo. 33| ontaminacién, aplicando el codigo de
Se garantiza el ingreso a todo tipo de usuario, en establecido. Se publican carteles alusivos al usol
especial a personas con movilidad reducida v (fico de cada color.
cuenta con apoyos intemos que faciliten el acceso l
y uso de este.
Cuenta con lugar para almacenamiento de c NC NA El Comedor Comunitario cuenta con los servicios| c NC NA
productos quimicos, debidamente identificado, publicos de luz, gas, acueducto y alcantarillado; en E D D
sefializado, organizado, se mantiene bajo llave Yy m aquellas situaciones eventuales en que se haga
34 |se encuentra alejado de la cocina y del aimacén de 35|uso de gas GLP (gas propano), este debe cumplir|
alimentos, asi mismo se dispone de las fichas de con las caracteristicas establecidas en el anexo;
seguridad de los productos quimicos utilizados en dicho cilindro de GLP debe encontrarse en el drea
la limpieza y desinfeccion. de almacenamiento de combustibles.
c NC NA No se evidencia indicios o presencia de plagas, G NC NA
Adapta, adopta, actualiza, divuiga e implementa el| [ X D T RTINS m D D
Plan de Saneamiento de acuerdo con la Gula de G . 2G| AA 110-11
] Fecha ultimo control:
36 |Pian de Saneamiento establecida por la Seaetariaw 37 nh \ A é c\
Distrital de Integracién Social. Los registros de . alde
control se encuentran actualizados. e Qb = e S\:\
v oo
Concepto Sanitario: M
N Variable

Nivel de Cumplimiento

|1 Comedor Comunitario cuenta con tanque(s) de almacenamiento de agua potable de material higiénico sanitario hermético, instalado
ol hidraulico de cocina y bafios. Cuenta con el certificado de higienizacion con tiempo de expedicién no mayor a 6 meses.

\gst co N Tanques: _ A

E
[z

38 Fecha Lavado Tanque: Dia 26 Mes 14 __ Ao 2002 Matertat:
Capacidad Total: 1000 LT Empresa: C’O"\'m\ AQ Sany Ae«l
Concepto mwow Fecha Concepto: DaQZ MesO3 Afo 2023
R e e e % ‘
e Ry o 90577 RS SIS LY WA ke e DT R L B, ey SN Yz PRI SN TR FIATA S e ea
N Variable Nivel de Cumplimiento | N® Variable Nivel de Cumplimiento
|Equipos, mesones y utensilios en contacto directo c

con los alimentos poseen acabado liso, no poroso,
libre de grietas, pinturas y/o material desprendible)
tdxico, sin aristas y en materlales resistentes,
impermeables y lavables; en perfeclo estado de
limpieza, higiene, desinfeccion y funcionando
adecuadamente, se encuentran instalados de
forma secuencial, partiendo del recibo de los|
alimentos hasta la preparacién y distribucién de los!
mismos.

Estos se encuentran en cantidad segln los
establecido en el anexo técnico.

K OO

Cuenta con un plan de mantenimiento de equipos
preventivo y correctivo que contenga comq
minimo: cronograma y hojas de vida de cada uno
de los equipos del (caracteristicas del equipo,
capacidad, fechas y descripcion de los
mantenimlentos).

Los equipos e Instrumentos, como bdsculas,
grameras y los termdmetros son verificados
semanaimente; y se registra la informacién en el
“Formato de verificacion instrumentos de medicion” .
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N Varlables Nivel de Cumplimiento
Cuenta con menaje en material higiénico sanitario, resistente a la corroslén, de fdcil limploza, desinfeccién y en buen estado para el c NC NA
100% de los participantes. D D
“*Para el 5% de los participantes que excepcionalmente reciban la entrega de alimentos para consumo en casa, cuentan con la cantided =
establecida de reciplentes herméticos (Ocho (8) en total por cada participante) y marcados de acuerdo con lo establecido en el anexo
téenico.

s o Cantided Cantidad Cantidad [ Cantidad evidenclada
WONIEA Wi sstablecida | Evidenciada Menaje portable establecida W)
por cada Reclplenfe hermético
N —— 00 30 500 mi 20 30
por cada Reclplente hermético
Qucherapostre | paricipants | 300 1000 mi 30 3°
1 por cada
Cuch
“ wra 0Pt | paricpante | DOO | | Reciplente hemetco33omi | 3 20
1 por cada | Reciplente herméti
Cuchillo mesa \ co
l::anlei:rétc 3% 'L 200 ml 20 30
Tened: i
o e parlicipante m
Post 1 por cada
participante 200 4
1 por cada i
Yenohgo participante 0 |
1 por cada
e participante 3CO
Platoseco | - Porcada | ooy
SR
il 2, S e S5 e ARV g S o A e A R

N° Nivel de Cumplimiento | N® Variable Nivel de Cumplimiento
Mantiene disponible en un lugar visible del En el servido se asegura una presentacion
Comedor Comunitario, las minutas patrdn, el ciclo c NC A adecuada, agradable, en recipientes y menaje en| c NC NA
de menUs y los documentos de andlisis de aporte D D buen estado, higlenizado y seco. Las & D |:|
nutricional a las personas manipuladoras de presentaciones de los alimentos proteicos se sirven
alimentos, asl como el ciclo de menus y el menu de acuerdo a lo establecido en el ciclo de menas.
del dia para visualizacién de los participantes.

42 ﬂEIqumyloopoomseslrvenenpoctrm.

Para los participantes con autorizacion para la

entrega y consumo de alimentos en casa, se Los aderezos como yogur, crema de leche, queso y|

realiza el servido de alimentos en los respectivos heladoparnlospoﬂruabaudahumu

recipientes herméticos, bien ensamblados ] adicionan en el momento del servido y a

empacados en doble boisa biodegradable (minimo) temperatura de acuerdo a lo descrito en el anexo

de 30 x 40 cm). técnico,

Los alimentos se sirven evitando el contacto con c NC NA

las manos y no se utilizan guantes desechables d = oo NA
para tomar los alimentos de modo que se evite la ?A E D D
contaminacion cruzada. Se emplean utensilios Se garantiza a los participantes la entrega lotal de|

aforados o estandarizados. los componentes de acuerdo al menu diario

44 45|establecido y se suministra lacteo adicional a toda
Los alimenlos preparados se mantienen en muler gestante y/o lactante. 200 cc de leche yd5g
recipientes separados y tapados. Los alimentos! de queso.
callentes servidos no permanecen en tiempo de
espera por mads de cinco minutos en la linea de
servido.

Se cumple con los pesos servidos establecidos en c NC NA [+ NC NA

la minuta patrén para los distintos grupos de edad| D Las caracteristicas organolépticas de las 4 D D
46 |determinados por la SDIS y se ajustan al rango de 47 |preparaciones presentan conformidad con la L

tolerancla en gramaje (peso) establecido en el calidad esperada segun el tipo de preparacion.

anexo técnico. F
N° Variables Nivel de Cumplimiento

Cc NC NA

1Mantlene a disposicion de los participantes durante el tiempo de servido, distribucién y consumo, tres (3) reciplentes con especias o E D D
48 lenta af triturado.

condimenteros, tales como orégano, pimienta negra y a
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Variables

Nivel de Cumplimiento

dos veces con un intervalo de tiempo de dos horas.

Se garantiza las temperaturas de refrigeracién (entre entre 2 a4 °C +/-2 °C) y para preparaciones con proceso de coccién se garantizal
una temperatura mayor a 65°C, desde el inicio hasta el final del servicio. Se realiza toma de temperaturas de cada preparacién minimo

Grupo de Alimentos Preparacién del Dia Ti°C T2°C
Sopa o Cazuela 60% ds iaimny 24,8 | 836
Cereal  Copamue s 1,6 | B0
Proteina P&&D"&ﬁ“\ en SAsa Bolohesm 83,2 A8 o
Enselada o Verdurs e R e A Y
Tubéroulo o Platano CPQ?O\ R Ccﬁ.; e Docode | SA8B| $SS6
Bebida de Fruta S odbeke de  cnoen 45 (108

C NC NA
O X O

Profesional en Nutricién y Dietética y/o responsabiel

del servicio participa en las actividades de c NC NA Profesional en Nutricién y Dietética realiza la toma ¢ NG o
fortalecimiento técnico en toma de medidas| E D de medidas antropométricas al momento del inicio D D E
antropométricas,sensibilizacion en vigilancia de la atencion a todos los participantes nuevos.
nutricional y las demas programadas por la Adicionalmente se realiza el namero de tomas en
Subdireccion de Nutricién SDIS. los tiempos establecidos para nifias y nifios|
menores de 5 afios, mujeres gestantes y a
Fecha Fortalecimiento Toma medidas participantes mayores de 5 afios.
antropométricas (Nutricionista):
*Presenta los datos en los listados generados del
Dia)S  Mes 0S Aro 2OTT 5¢[Sistema SIRBE en fisico con firma y maricula
50 profesional en Nutricion y Dietética, acta y registro
fotogréfico y registra la informacién en el sistema
Fecha Sensibilizacién Vigilancia Nutricional SIRBE.
Responsable del Servicio:
*Remite cronograma trimestral.
Dia 0 Mes 0S  ang2o3
Fecha entrega cronograma:
Nutricionista : it
Dia O°\  Mes oS Afio @13
N Variable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumpiimiento
— Ec] NG NA Profesional de Nutricién y Dietética asiste a é ﬁ @
|lomada de presentacién del estado nutricional
Cuenta con balanza digital, pesa patron de 1 a 6 Kg sociallza la clasificacion nutricional a  los|
y tallimetro con capacidad de dos (2) metros Y| participantes del comedor comunitario
52 |sensibilidad de un (1) milimetros; en adecuadas 53 3
condiciones y de acuerdo a las especificaciones . em—
descritas en el anexo técnico. Pk Anlaturain:
Fecha Soclalizacié _—
N° Variable Nivel de Cumplimiento

de Nutricin.

Realiza orientacién y abordaje a los casos identificados con malnutricion, de acuerdo con la linea técnica establecida por la Subdireccion

NC

X

m
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Categoria 9: Acclones de Informacién, Educaclén y Comunicacién (IEC) en Promocién de Estlios de Vida Saludable
con Enfasls en Alimentacion, Nutriclén y Actividad Fisica

N° Variable Nivel de Cumplimiento | N® Varlable Nivel de Cumplimiento
Define e implementa e Plan de Promocion de c NC  NA Registra la Informacién resultanta de los pr c NC  NA
Estlos de WVida Saludable enfocado en de promocién de estilos de vida saludable en el F‘
alimentacion, nutricion y actividad fisica, que haya l:l sistema SIRBE de acuerdo con lo establecido en ef D D a
sido aprobado por la nutricionista del Proyecto 7745 anexo técnico y entrega mensualments el i
de l;Subdmodén Local de la SDIS y de acuerdo cuantitativo y al finalizar el convenio el informe
con ko descrito en el anexo técnico. cualitativo de las acciones de promocién en estilos

- Fecha Aprobacion: de vida saludable en el formato correspondiente.

56
C 0:
Dia " Mes — Ao __— Fecha Reporte Cuantitativ
—
Actividad IEC:
Actividad Fisica: Fecha Reporte Cualitativo:
—

[Fecha Actividad: =

Categoria 10: Ambientes Adecuados y Seguros ; ;
N Variable Nivel de Cumplimiento | Ne Variable Nivel de Cumplimiento

- |Cuenta con visita y Concepto Técnico de Sogurldadi c NC NA

Elabora, socializa e implementa un Plan de Humens y. Proleccon Conm incencios, vigania Iz D D
2 : menor a un (1) afio expedido por la Unidad

g -meemcies y Conlingencie. — PEC.:del. Comedor 58 Administrativa Especial - UAE del Cuerpo Oficial de
Comunitario para la vigencia del convenio,

conforme al formato establecido por la SDIS. B°'“°°'°‘,§t Sl .
Fecha: & 5 é E;:.: g ;B -

Garantiza el cumplimiento de las medidas wm‘
lincendios, descargas eléctricas,  sustancias|
peligrosas, seguridad en actividades en el Comedor]
Comunitario e infraestructura.  ~

NC

EO
[z

Vi
[z
5] o
[]&
[z

Cuenta con minimo un botiquin tipo A, el cual debe,
59 |estar ubicado en un sitio estratégico y seguro del
Comedor Comunitario.

60{Cuenta con la capacitacion en teoria del fuego,
manejo de extintores y Seguridad Humana.

(1) vez durante el convenio con participantes del

Desarrolla un simulacro de evacuacién minimo unal
Comedor Comunitario. H

c NC NA Se garantiza el ficil acceso de las personas
Mantiene actualizados los formatos requeridos en Comedor Comunitario; las escaleras y los
el Subcomponente Ambientes Adecuados Y| E D I:I corredores - cumplen con las especificaciones
Seguros, asl como la ficha de ingreso de VH“"“”H establecidas en el anexo técnico. Los pasillos
al Comedor Comunitario. ' salidas de evacuacién se encuentran seializados
i 62/®" materal folo luminiscente o acrilico en un
. 7" [tamafio de 15 cm de alto por 20 cm de a
£ (minimo).

Genera medidas necesarias para que la operacion
del Comedor Comunitario no  genere

aglomeraciones.

Variable Nivel de Cumplimiento

N

Variable Nivel de Cumplimiento

NC

. c
Utilizar estrictamente las instalaciones del Comedor L2 L hDﬂf cumplimiento con lo establecido en el Decreto
.~ |Comunitario para el cumplimiento del objeto del E] Distrital 389 de 2009 y demas normas ,@
€3 |convenio. En estas, NO se podrin *rcarw 84 |concordantes, por lo cual no podrd recibir ni
actividades de proselitismo politico, religioso, recaudar donaciones, aportes voluntarios, cuotas

ideoldgico, comercial o de cualquier otra (ndole. de corresponsabilidad o de participacion.
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El nimero de participantes registrados en en el aplicativo RAD es acorde al numaro de parilcipantes registrados en la planilia de asistencla.
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS

W FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Formato No
DrggeorAbe. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD Controlado

Sacretana
Integracién Social

CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

FECHA DE VISITA DIA 23 MES 5 ANO 2023

IDENTIFICACION COMEDOR COMUNITARIO

NOMBRE COMEDOR COMUNITARIO - COCINA 113859-CCCP 12-001 PUENTE ARANDA

POPULAR:
N° CONVENIO/VIGENCIA: 6603-2023
TIPO DE VISITA: Apertura D Seguimiento X Cierre

REGISTRO FOTOGRAFICO VARIABLES CALIFICADAS NO CUMPLE

> 3 may. 12023 9918:56 a. m e 23 may. 2023 10:41:34 a. m.
1544 Carrera 55 e 15-34 Carrera 56
Puente Aranda Puente Aranda

e - “3 4 Bogota

No de Variable: 7 No de Variable: 32

No se disponen de letreros que indiquen el proceso de lavado
de manos en area de servicios de alimentos bafos y area de
consumo de alimentos

El aceite Vegetal verificado no es de una sola fuente, sino
una mezcla de aceite de soya y Oleina de palma.
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS

FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO
COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD

CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

Formato No
Controlado

SEMANA N°

MENU SUMINISTRADO EN VISITA

2 MENU: 8

GRUPO 3:de 6 a 8 anos GRUPO 4: de 9 a 13 anos GRUPO 5: mayores de 14 afios

Apoyo a la supervision

MIKE NELSON SEGOVIA TORRES

Nombres y Apellidos

1050958062

Cédula de Ciudadania




