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Nombre Comedor Comunitario :
Fecha Inicio Operacién:
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Fecha Final Operacion:

Nombre Responsable del Servicio:

CW [c/)
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2. Ubicacion

300

Cobsrtura Diaria Contratada:

=

Localidad: ’B C oo~ Barrio: @(’I-r\Cn )& 7 Direcclon: Calle ? Y3 Ser &7 3 ?‘"9 A
Tel: p Cel: 3/ F 2 /7 T} Cormeo Electibnico: Covn @ode pehiefes GO Lovk-tom
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3. Cobertura

2S5O Total Asistencia del Dfa:
ER 2 2T

N° Participantes en Atencién: 250
2 32  Total Histérico de Asistencia:
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Nepo s - 7'Varlable. et Nef- ‘ i Varfable ; | Nivel'ds'Cumplimiento .
~:1Ejecuta el ciclo de menus de acuerdo con el ¢ NC NA ; c NG NA
.- |calendario establecido por la SDIS. En caso de " |Realiza proceso de descongelacién segin o
" |superar los intercambios permitidos por anexo E ,:I estipulade en anexo técnico (en refrigeracién y no ‘Z] D
Z|téenico (méximo un (1) intercambio al dia vy 'la chorro de agua, canecas con agua o sometidos
:'1;" maximo cinco (5) intercamblos a la semana), o por o |@ proceso de coceién).
. ‘|situaciones de fuerza mayor, fortuitcs cuenta con '|Las ensaladas y postres que contienen fruta
“|la aprobacién de la nutricionista SDIS mediante el _/Iplcada son cortadas y picadas al mismo dia de
" -|"Formato autorizaclén cambio de preparaciones”. .- |suministro. No se incorpora bloques de hielo o
; bolsas de leche congeladas al jugo.
.| Ofrece ment especial para navidad y fin de afio. '
" . cuesta de opinldl os participantes
L El pre-alistamiento de allmentos se reallza Cc NC NA L ci?;atliﬁ't:;orgot:lunit:go Jl'nra]y?;:; de': 8 aﬁcpss con c NC NA
5 aplicando los pasos de: seleccion, clasificacién, ',:‘ “lal fin de establecer la necesidad de suministrar D Iz
~“|higienizacién, pelado, corte o picado, pesado de . |una preparacion vegetariana de manera mensual.
| los alimentos y con lo establecido anexo técnico. -4 |En caso de aceptaclén, disefia dos (2) propuestas
) : .~ |de menls vegatarianos y remite a la profesional
¢ |Las frutas, verduras, enlatados, bolsas de leche y en nutricién de la SDIS para su autorizacién.
: pulpas son lavados y desinfectados previo a la ‘|ofrece una (1) vez al mes la preparacién
.| preparacion. '|vegetariana aprobada.
o . i, ey s Y, Al vt et ‘ - Nivel de:Cumplimiento
5 utiizando Ta totalidad de ingredlentes Incluidos en el documento “Anallsis del Aporte

Realiza 185 preparaciones de allmento

tidades establecidas. Se preparan de acusrdo con los lineamientos establecidos por la

/ :‘- gg?"slclonnr por grupo de edad y en las can & NC i
1 Peso Neto Peso Neto
b Utllizado Utllizado
B Meng Ingradientes |Requerldo (kg) Mena Ingredientes [Requerldo (kg) V(k}—-
L7 Proteina
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6° cazuela // Tubsreulo (0. Cytllo LY £ 1372
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i Cereal // fruta /? P {A I 2
Pin oo Y L//' - Postre OS2 t2l ) 22 ! 3,/‘)/
Verdura o =4 p ; ) «
ensalada _@bz&j- o - 4 5 2. L € 0D (r/' o) S
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N° Variable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumplimiento
Se adquieren carnicos, abarrotes y tubérculos para
c NC MA minimo dos (2) dias de operacion, frutas y c NC NA
verduras para minimo un (1) dia de operacion. D o
!E Manteniendo a disposicion las remisiones © |
facturas de los alimentos y elementos de aseo én |
¢ |Brinda alimentos con la calidad, en la cantidad, el Comedor Comunitario y dando cumplimiento al '
oportunidad y loglstica requerida. 7 |cronograma de recepcion de alimentos.
Se adquiere atin (lomitos en agua), el empaque ;
del helado describe el contenido neto en gramos, !
la papa Y yusa sin excesa de tiera o prelavada, ’
acelte vegetal de una sola fuente y no se adquigia
leche en polvo.
Da cumplimiento con lo establecido en la
Resolucion 5109 de 2005 y demas normas c NC NA c NC NA
concordantes y complementarias, asi como los IXJ implementa el procedimiento “Operacién entrega D
3 lineamientos  técnicos establecidos por el 9 de apoyos alimentarios en los servicios sociales
Ministerio de Salud, Proteccion Social e INVIMA de [a 8DIS", teniendo en cuenta los documentas Y,
con respecto al rotulado de alimentos. formatos asociados a este.
Para el caso de productos carnicos cumple
rotulado de acuerdo con el Decreto 1500 de 2007.
N° Variable Nivel de Cumplimiento
Cuenta con las fichas técnicas y conceptos sanitarios favorables o favorable con requerimientos con fecha no superior a un (1) ano de
los proveedores directos de pollo, pescado, camicos, leche y derivados, productos a base de huevo y pulpas de fruta. Adicionalmente c NC NA
para pollo y carne presenta autorizacion sanitaria de acuerdo con el Decreto 1500 de 2007, lacteos y derivados registro sanitario de m
acuerdo con la Resolucion 719 de 2015.. Adicional cuenta con las actas de inspeccion, vigilancia y control de los vehiculos gue
transportan los alimentos , con fecha de expedicion inferior a un (1) afio y con concepto Favorable. &
Fecha Fecha Fecha Autorizacion
Producto Distribuidor Fecha CHS | Proveedor CHS Autorizacién CHS Sanitaria Placa
Proveador Sanitaria Vehiculo vehiculo
Corn2d| .2 . ) J =
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N° Variable Nivel de Cumplimiento [ N° Variables Nivel de Cumplimiento
Los alimentos perecederos se almacenan dentro
Los alimentos que requieren cadena de frio estan [o] NC NA de los equipos correspondientes debidamente (o} NC NA
almacenados en condiciones de temperatura de 1 organizados y separados de acuerdo a su
refrigeracion y/o congelacién en recipientes 12 naturaleza, sin goteos ni fugas evitando la D @‘ D
" plésticos o bolsas de polietileno transparentes con contaminaciéon cruzada, con rotulo que indique:
la cantidad de alimento que se requiere en la nombre del alimento, fecha de ingreso, fecha de
preparacion del dia. vencimiento (si aplica) o fecha prevista para uso,
nimero de lote (si aplica).
Los alimentos no perecederos empacados Los alimentas ‘COT:Z;M:S' virduras y horte:hzas
individualmente, como granos Yy otros que qua;par st nara ngi €5 Recasano maniensy
ton | iod d ida C NC NA en refrigeracién, se almacenan en canastilla C NC NA
13(P resenten largos periodos de vida l, se 14|plasticas a temperatura ambiente, teniendo en
almacenan de manera organizada en estanterla a P P ' 3 @ D
temperatura ambiente, sin contacto directo de la cuen} a- que ne: &e Saman ewtar.]do da_no
Juz solar y sin presencla de humedad mecanico. Separados de abarrotes y lacteos tipo
' UHT.
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Variables

Nivel de Cumplimiento

Registra diariamente las temperaturas de los
equipos de almacenamiento de alimentos en los
formatos "Control de temperatura de equipos de
refngeracién™ y “Control de lemperatura 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.

NC NA

ﬁi]

16

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.

@ NC ﬁ

Categoria 4 - Pricticas Higiénicas y Medidas de Proteccién Personal Manipulador

Ne Variable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumplimiento
c NC NA Implzmentta ;‘ ;ot:ahz; dconLa eldopzrsonal y c NC NA
participantes rotocol e va e manos
. @ dispuesto en el Sistema de Gestién ds la SDIS. D D
El personal manipulador de alimentos aplica las L4 soclalzacion o redin ‘al mencs s veow
Buenas précicas de r_nanufactura (BPM) en todos durante la ejecucion del convenio. Dispone de
7 Io:s p_ .sos realizados en B.I! Comgdor 18 letreros que indiquen el procesc de lavado de
uimtt:no y cl;uenst:‘ cony in brple ¥ manos, ubicados en servicio de alimentos, area de.
piemaagUnio o 0. consumo de alimentos y bafos.
Fecha Socializacién
N° Variable Nivel de Cumplimiento

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

<

X O O

Comunitario en el manejo de minuta patrén, ciclo
de menus, andlisis nutncionales, procedimiento
“Operacién entrega de apoyos alimentaros en los
servicios sociales® con sus documentos Yy
formatos asociados.

Fechas (¢ fo B[ 2e23

Cuenta con capacitacién en recepcion de
alimentos y conocimiento de los criterios minimos
de aceptacién y rechazo, resolucién N° 5108 de
2005 al personal manipulador, personal nuevo y
cada vez que se requiera realizar fortalecimiento

técnico.

Fecha: /?./07-/20?-3

21

N° Nombres y Apellidos Manipuladoras(es) de Alimentos Fecha Certificado Médico
1 OMCN—Q— Ny g/ 2ELeB [22¢ |
2| Lecely e boow Herneasg o ey log / Ze 23 j&
P 4 1
M Nel~e Lerer P tofes [ Penz |
Ol 4| andre  Skeista  Pey reals B sdose Qo /t2 f2-22
5| Carln N teln C Pesp~ocd X ) 0y fo §/ 2e2e
o C/v(/éxo,— Heprerew ( Lchnory Kl Lt L¢3/ 222
7 ‘S“/\L,[-CA-_ 7 40(}{4‘0 C o far PH L2 (D2
8 o i 4 —
9 -
N° Variable Nivel de Cumplimiento | N° Varlable Nivel de Cumplimiento
Capacita al talento humano del Comedor] . o NA c NC NA
] L] X O

Realiza la estandanzacion de utensilios para el
servido de alimentes y socializa al personal
manipulador, con el fin de dar cumplimiento a los
pesos servidos establecidos en la minuta patron
de cada grupo etano.

(2o 12023

Cuenta con soportes (ficha técnica, planilla de
asistencia, registro fotografico, material de apoyo)
de todas las capacitaciones realizadas.

Fecha

Ol
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NB

Variable

Nivel de Cumplimiento

Implementa de manera adecuada el plan de capacitacién continuo y permanente, de acuerdo con los lineamientos establecides por ia

SDIS, al personal manipulador de alimentos desde et momento de su vinculacién al servicio, en coherencia con lo sefialado cn aj
Resolucién 2674 de 2013 y en el anexo técnico.

-
o
"j

i
la

Fecha Induccian /| '
Ne Nombres y A
y Apellidos Manipuladoras(es) de Alimentos Fecha Capacitaciér l
1 # ! |
L'Dn-s(},\ro- Ines &, /[ e |
2 - . \ |
22 3 / / |
Avihion Stella Poyaclds Bobeio — ;
4
Hﬂ/"‘n"“}» f e /Z‘—‘cj‘n,/ e &
5 4 |
5 =
7
8
9
Variable Varlable Nivel de Cumplimiento
Las ventanas y puertas son de materiales que no
Las instalaciones estan protegidas contra la C NC NA generan suslancias oxicas, resistentes, no C NC NA
entrada de polvo, lluvia, suciedad, otros IE porosos y con acabados libres de grietas o ‘Z [:l D
23 |contaminantes y el ingreso de plagas y animales 24|defectos que dificulten la limpieza y desinfeccion.
domesticos. Los sifones o rejillas de drenaje se Los vidrios se encuentran en buen estado,
encuentran asegurados y en buen estado. cublertos con pelicula de seguridad o alglin
elemento para prevenir el estallido.
Cuenta con ventilacién directa o indirecta sin LU PGS, FRRES: S0k Sai di M que
C NC NA no generan sustancias toxicas, resistentes, no C NC NA
generar incomodidad del personal, previene la
condensacién del vapor, polvo facilita la D porosos, Impermachies, no absorbantes, no D
remocién  del calor PLa;s P abe rlu:/as ara la deslizantes y con acabados libras de grietas o
25 ' ; p 26 |defectos que dificulten la limpieza y desinfeccidn.
circulacién se encuentran protegidas por mallas c
: uenta con unlones redondeadas piso-pared y
anti-insectos (anjeo) en buen estado, de material )
: ; pared - pared de las areas de preparacion y
no corrosivo y facilmente removibles para la i iento de all
limpleza y reparacion. almacenamiento Ae alimentos.
Los pisos se mantienen sin exceso de humedad
Ne Varlable Nivel de Cumplimlento
El Comedor Comunitario cuenta con conceplo sanitario FAVORABLE o FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS con fecha de c
expedicién inferior a un afno. Cumple con las exigenclas dadas por la autoridad sanitania. Salicita la visita de inspeccion, vigilancia y NG NA
control a la autoridad sanitaria, un (1) mes antes de cumplirse un (1) afo de la fecha de expedicldn del concepto sanitario
P
- >
27 |concepto: ):(')meéé’ () Porcentaje do Cumplimiento: é’(— %
Ry~ _— ) TS
Fecha:Dia: €Y Mes: _£ O Ao 2o £ N°Acta: oz Lo
Hosplital/Subred: Sor  Occudenk
Ne Varlable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumplimiento
Las areas de cocina se encuentran debidamente
c NC NA seializadas(zona caliente, zona frla, zona para el ¢ NC NA
ra allstamlento de all
Les areas de cacina, distribucion, salén comedor, m :lgienlze\dén) Se cuenlt‘:\ogc:(r,\slusgll::zoi zz:a r?fg E
almacenamiento de allmentos, higlenizaclon de d ' 9
e acclonamiento no manual, dotado con
elementos de aseo, instalaciones sanitarias, di d bon liquido desinf
alistamiento de personal, almacenamiento de speneacdor con jabon Hquido desinfsctants,
28 raductos Diinioos 'alm soenamiento  ds 29 [toallas desechables o equipos autométicos para el
P 9 ' secado de manos, debidamente senalizado|
combustibles son Independientes, delimitadas ublcado en el drea de slaboracién © préXimo &
fisica o wespaclaimente; se encuentran en ssta P
AAICURTY SWAd dRoran ¥ s, Se encuentra publicada en un lugar visible para
los manipuladores la tabla de dosificaclon de
dasinfectante.
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Se cuenta con iluminacién natural y/o artificial
necesaria para la realizacién de las actividades en
todas las areas. Las lamparas, accesorios y otros

C NC NA

MO O

El Comedor Comunitario cuenta con &rea de
alistamiento para el personal manipulador de
alimentos separado de los servicios sapitzrios |

NC NA

Ne

30 i i i i6 4 efs 6n; esta area
medios de iluminacion del Comedor Comunitario pilarea da Mmscenami=nia flfrf' Aresin B N .:r_-:l
son del tipo de seguridad y estan protegidos para R con 'O,‘gke;s o castieros fn b‘f & (f,q',;ﬂ_'l i
evitar la contaminacién en caso de ruptura. para la ublcacién de elementos personales y ropaj l
de diario. !
]
El Comedor Comunitario cuenta con servicios | !
sanitarios separados, en buen estado de C NC NA Se wcuodls, oof Gn B SSpEBHR oa"J: c _N& W\’
funcionamiento, con la dotacion de elementos de i ;(] [
) i seo | |1
aseo, lavamanos para la higienizacién de manos IE I—_—| ag':mat;?aemleglo n{ I:‘r"ad:e dr?ouleer:‘s;lrugs n‘i g G L)
32 |para participantes dotados de elementos de aseo. 33 Y cta n., n ? ‘zj | gd d gl o
Se garantiza el ingreso a todo tipo de usuario, en co? la);nlq:cxog, ap;c;an ° ert ICO |glo © Col o'f’
especial a personas con movilidad reducida y esa ;,c' oc;' edpu I;:an canaies: atislvos @l Uso
cuenta con apoyos internos que faciliten el acceso especiicodeicada. color.
y uso de este.
Cuenta con lugar para almacenamiento de c NG NA El Comedor Comunitario cuenta con los servicios c NG NA
productos quimicos, debidamente identificado, publicos de luz, gas, acueducto y alcantarillado; en
sefalizado, organizado, se mantiene bajo llave Y| IE |:| .|aquellas situaciones eventuales en que se haga E D l:l
34 |se encuentra alejado de la cocina y del almacén 35|uso de gas GLP (gas propano), este debe cumplir
de alimentos, asi mismo se dispone de las fichas con las caracteristicas establecidas en el anexo;
de seguridad de los productos quimicos utilizados dicho cilindro de GLP debe encontrarse en el area
en la limpieza y desinfeccién. de almacenamiento de combustibles.
c NC NA No se evidencia indicios o presencia de plagas, c NG NA
Adapta, adopta, actualiza, divulga e implementa el IE rosdans B Rlones: E I:‘ I:I
i o 1
Plan de Saneanyento de acuelrdo con la Guia de Fecha tltimo control:  #6 /u ¢/ 2023
36 |Plan de Saneamiento establecida por la Secretaria 37 Foras g oo P
Distrital de Integracién Social. Los registros de ) P
: esa;__/+ Aol B &~0KH
control se encuentran actualizados. Emen [ Bog~or
Concepto Sanitario: Foiwre é <
Variable Nivel de Cumplimiento

28

meses.

Concepto Sanitario:

Eovercb b

El Comedor Comunitario cuenta con tanque(s) de almacenamiento de agua potable de material higiénico sanitario hermético,
instalado al sistema hidraulico de cocina y bafnos. Cuenta con el certificado de higienizacion con tiempo de expedicion no mayor a 6

Fecha Lavado Tanque: Dia_4{ _Mes d? Ao Z‘JZJ Material: [2 vV N° Tanques:

Capacidad Total: S ec (L Empresa: &Q,E,fg‘wc‘, ) &é O-Cen ‘/a/ 6 A—0FF

Fecha Concepto: Dia _g/ Mes _& PAio_ 2o Z3

7

R O O

N°,

Variable

Nivel de Cumplimiento

Variable

Nivel de Cumplimiento

39

Equipos, mesones y utensilios en contacto directo
con los alimentos poseen acabado liso, no poroso,
liore de grietas, pinturas y/o material desprendible
téxico, sin aristas y en materiales resistentes,
impermeables y lavables; en perfecto 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 encuenitran en cantidad segdn los
establecido en el anexo técnico.

NC NA

]

40

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

Los equipos e instrumentos, como basculas,

grameras y los termémetros son verificados
semanalmente; y se registra la informacién en el
“Formato de verificacién Instrumentos de
medicion".

NC NA

b
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Variables

i umplimiento
Nivel de Cump

100% de los participantes

el anexo técnico.

Cuenta con menaje en material higiénico sanitario, resistente a la corrosién, de facil limpieza, desinfeccién y en buen estado para «!

41

. Cantidad Cantidad Cantidad |Cantidad evidenciadal
NMenaje en sitio
J gl%tablecléla Evidenciada Menale postatile establecida (V) '
i ioal por cada Recipiente hermético .
Bandeja plastica 110 2s 506 ml 30 3 o
1 por cada Recipiente hermético :
Cuchara postre pamcipatite 3 o0 4000 FFg 320 S0
Cuchara sopa 1'porcadey Recipienta h atico 330 ml 7~ 2
partlclpanle 300 eciplente hermetico m \SJ 5J
1 por cada Recipiente hermético -
Cuchillo 5 2
mesa participante | 3 O¢2 200 ml 3O > %
1 por cada
Tene
nedor mesa participante g()C)
1 por cada
P .
ostrera participante | SO
; 1 por cada
Vi #
asejugo participante | 20
1 por cada
P or -
lato sopa participante | 300
Plato seco 1 por cada
participante | 300

**Para el 5% de los participantes que excepcionalmente reciban la entrega de alimentos para consumo en casa, cuentan con Iz
cantidad establecida de recipientes herméticos (Ocho (8) en total por cada participante) y marcados de acuerdo con lo estaniecico 20,

|

T

hide Alimentos

Ne

Variable

Variable

Nivel de Cumplimiento

Mantiene disponible en un lugar visible del

En el servido se asegura una presentacion

adecuada, agradable, en recipientes y menaje en

Comedor Comunitario, las minutas patrén, el ciclo c NC NA it c NC NA
. ‘ buen estado, higienizado y seco. Las
de menus y los documentos de andlisis de aporte g : gl
= presentaciones de los alimentos proteicos se
nutiiciorial. ‘a las personas manipuladoras ‘de sirven de acuerdo a lo establecido en el ciclo d
alimentos, asl como el ciclo de menus y el menu 5 o
) - menus.
del dia para visualizacién de los participantes.
42 - El queso y los postres se sirven en postreras
Para los participantes con autorizacion para la q Y P R ’
entrega y consumo de alimentos en casa, se Lo adereosEomo vo a6 isch
realiza el servido de alimentos en los respectivos telado: para los Y gtur, cren;a e dec fe,lqueso
recipientes herméticos, bien ensamblados vy, gdicionan pen & I%O:rr:::\ta dalse e _;“ as se
empacados en doble bolsa biodegradable (minimo temperatira ds acuerdo a Iood . tservn ‘I’ y a
de 30 x 40 cm). ° P escrito en el anexo
técnico.
Los alimentos se sirven evitando el contacto con
Cc NC NA C NC NA
las manos y no se utilizan guantes desechables
para tomar los alimentos de modo que se evite la IE |ZI
contaminacién cruzada. Se emplean utensilios Se garantiza a los participantes la entrega total de
aforados o estandarizados. ‘|llos componentes de acuerdo al menu diario
44 45 (establecido y se suministra lacteo adicional a toda
Los alimentos preparados se mantienen en mujer gestante y/o lactante. 200 cc de leche y 35 g
recipientes separados y tapados. Los alimentos de queso.
calientes servidos no permanecen en tiempo de
espera por mas de cinco minutos en la linea de
servido.
Se cumple con los pesos servidos establecidos en c NC NA c NC NA
la minuta patrén para los distintos grupos de edad r‘ Las caracteristicas organolépticas de las @
46 |determinados por la SDIS y se ajustan al rango de /> 47 |preparaciones presentan conformidad con la
tolerancia en gramaje (peso) establecido en el calidad esperada segtin el tipo de preparacion.
anexo técnico.
N° Variables Nivel de Cumplimiento

48

Mantiene a disposicién de los participantes durante el tiempo de servido, distribucion y consumo, tres (3) recipientes con especias o
condimenteros, tales como orégano, pimienta negra y ajl triturado.

C NC NA

X ]
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SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS

FORMATO ACTA DE VISITA DE SEGUIMIENTO EN CAMPO
COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
CONVENIOS DE ASOCIACION VIGENCIA 2022

Varizbles

actividades de fortalecimiento técnico en toma de
medidas entropométricas, sensibilizacién en
vigilancia nutnicional y las demas programadas por|
la Subdireccién de Nutricién SDIS

Fecha Fortalecimiento Toma
antropométricas (Nutricionista):

Dia_LF Mes_Of Afo_2023

medidas

Fecha Sensibilizacién Vigilancia Nutricional
Responsabie del Servicio:

5

-

Profesional en Nutricién y Dietética realza l2 toma
ds medidas antropométricas al momente del inicio
de la atencion a todos los parficipantes nuevos.
Adicionalmente se rezliza el nimero de tomas en
los tiempos establecides para nifas y nifos
menores de 5 aflos, mujeres gestantes y a
participantes mayores de 5 afos.

*Presenta los datos en los listades generados del
sistema SIRBE en fisico con firma y matricula
profesionzl en Nutricion y Dietética, acta y registro
fotografico y registra la informacion en el sistema
SIRBE.

Seﬁmmmmwma'ﬂm(entremiad‘cw-z":;yp&aweo&meswmcae:ocac'—se c NC N2
garantiza una temperatira mayor a 85°C, desde el inicio hasta el final del servicio. Se realza toma de temperaturas de cadal 1 Z ]
uaomonmmmﬂvmommmewa&cﬁebmpodedcsrms — _
' {
Grupo de Alimentos I Preparacién del Dia | T1°c T2°C
Sopa o Cazuela ’ P - ; | 3
Cozeela e &)«/5%3;r '3[ “H "
Cerezl ) {
ol - Arree On G o fo | Z2 | 78 |
Proteina . ! |
A 506/¢60r\4:7 o~ o g ac[g_, ] 93 | &> ;
| Enealada o Verd / | ' ~ ‘
- Verdere St femt. | S5 |
Tubéreulo o Plétanc -~ 3 / | | 74 ‘
: /0640‘ C ol Oé-' ol | | ¥4 3
7 | |
Bebida de Fruta ’ ! - |
JV"LTI”‘ . e 5 A7 [
Postre /s | |
Benen o o Cl, hep e Cre "/ZJIZTQ
’ / v
Categoria 8: Vigilancia Nutricional
= T
N° Variable Nivel de Cumplimiento |N° Variabie l Nivel de Cumplimiento |
Profesional en Nutricién y Dietética ylo c NC  NA c NA
responsable del servicio participa en las E D E] D

Dia og Mes f-’)/ Afio Zo23 “Remite cronograma trimestrai.
Nutriclonista : Fecha entrega cronograma:
Dia 4D Mes_©@f aro_ 2223
N° Variable Nivel de Cumplimiento | N° Varlable Nivel de Cumplimiento

52

Cuenta con balanza digital, pesa patrén de 1 a 6
Kg y tallimetro con capacidad de dos (2) metros y
sensibilidad de un (1) millmetros; en adecuadas
condiciones y de acuerdo a las especificaciones
descritas en el anexo técnico.

Cc NC

X

O

X

53

Profesional de Nutricibn y Dietética asiste a la
Jornada de presentacidn del estado nutricional y,
soclaliza la clasificacidn nutricional a los
participantes del comedor comunitario.

s
P

Fecha Aslistencla:

Fecha Soclalizacién:

00X

NO

Variable

Nivel de Cumplimiento

64

Subdireccién de Nutricion.

Reallza orientacion y abordaje a los casos identificados con malnutricién, de acuerdo con la linea técnica establecida por la

NC

Xz

m
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. SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS
FORMATO ACTA DE VISITA DE SEGUIMIENTO EN GANPO
£ COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
CONVENIOS DE ASOCIACION VIGENCIA 2023

FORMATO NO
CONTROLADO

PAGINA 8 de 12

Ne°

Variable

Variable

Define e implementa el Plan de Promocion de
Estilos de Vida Saludable enfocado en
alimentacién, nutricién 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:
Dla 4‘ Mes _/Z Ao

Actividad IEC:

55
L

Actividad Fisica:

Yl
—
/s

Fecha Actividad:

56

Registra la informacién resultante de los procesos
de promocién de estilos de vida saludable en el
sistema SIRBE de acuerdo con lo establecido en
el anexo técnico y entrega mensualmente el
informe cuantitativo y al finalizar el convenio el
informe cualitativo de las acciones de promocion
de vida el formato
correspondiente.

en estilos saludable en

Fecha Reporte Cuantitativo
/

Y

Fecha Reporte Cualitativo:

/

mblentesxAdecuados )y Segums

Ek"gg;?ﬁ“‘%‘@wm IsicENEs,

Variable

N° Variable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumplimiento
Cuenta con visita y Concepto Técnico de
NG  NA i i di c NC NA
Elabora, socializa e implementa un Plan de IE 3:9;;?:?1?;:;!22!3? (32 )P;ggace?:;xdf;z;n;?r ::cS:;dgz
57| Emergencias y Contingencia  PEC del Comedor 58| Administrativa Especial - UAE del Cuerpo Oficial
Comunitario para la vigencia del convenio, de Bomberos
conforme al formato establecido por la SDIS. )
Fecha: /Cif‘)? o SFLLS /Zﬁ).’:i
|
Garantiza el cumplimiento de las medidas contra
(- NC NA incendios, descargas eléctricas, sustancias c NC NA
E peligrosas, seguridad en actividades en el E
Comedor Comunitario e infraestructura.
Cuenta con minimo un botiquin tipo A, el cual
59 |debe estar ubicado en un sitio estratégico y seguro 60|Cuenta con la capacitacion en teoria del fuego,
del Comedor Comunitaro. manejo de extintores y Seguridad Humana.
Desarrolla un simulacro de evacuacién minimo
una (1) vez durante el convenio con participantes
. |del Comedar Comunitario.
Se garantiza el facil acceso de las personas al
c NC NA Comedor Comunitario; las escaleras y los c NC NA
Mantiene actualizados los formatos requeridos en IE corredores cumplen con las especificaciones
el Subcomponente Ambientes Adecuados y establecidas en el anexo técnico. Los pasillos de @
-|Seguros, asi como la ficha de ingreso de visitantes salidas de evacuacion se encuentran senalizados
= al Comedor Comunitario. e2len material foto luminiscente o acrilico en un

tamano de 15 cm de alto por 20 cm de ancho
(minimo).

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

Varlable

Implementar las acciones correctivas necesarias

para subsanar los hallazgos evidenciados en las c NC NA Permitir la‘ Ial?or de la sgpervislén o interventoria, c NC
= L, . '|equipos técnicos y administrativos de la SDIS y
visitas de supervision o interventorfa, dando : D
2o 64 [entidades externas con las que se articulen
respuesta y cumplimiento a los planes de , e B
; = acciones con ocasion de la operacion del
mejoramiento y requerimientos generados, en los o A '
términos establecidos en los mismos. Comedor Comunitario y la ejecucién del convenio.
Utilizar estrictamente las instalaciones del o ,
L o Dar cumplimiento con lo establecido en el Decreto
o para el cumplimiento del e
Comedor Comunitario p: p NG Distrital 389 de

objeto del convenio. En estas, NO se podran
ejercer actividades de proselitismo politico,
religioso, ideolagico, comercial o de cualquier otra
‘|indole.

66

2009 y demas normas
concordantes, por lo cual no podra recibir ni
recaudar donaclones, aportes voluntarios, cuoctas
de corresponsabilidad o de participacion.
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Quien Atiende la Visita Quien Realiza la Visita
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
ALGALDINMAYOR FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
DECoacTAbL, COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRI(;ION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023
FECHA DE VISITA DIA 02 MES 08 ANO 2023

IDENTIFICACION COMEDOR COMUNITARIO

NOMBRE COMEDOR COMUNITARIO COCINA POPULAR: 113604-CCCP 07-010- POTRERITOS

N° CONVENIO/VIGENCIA:8271-2023

TIPO DE VISITA:

Apertura Seguimiento X Cierre

REGISTRO FOTOGRAFICO VARIABLES CALIFICADAS NO CUMPLE

2/08/2023 10:16:09

No de Variable: 12
No de Variable: 26
Descripcion: Se evidencia almacenado en refrigeracion| Descripcion:Se evidencia pared de la poceta de lavado de

producto perecedero sin rotulo que indique nombre,fecha de| traperos baldosa fisurada,piso del bafo del personal baldosa|
salida,etc. rota




PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
ALCD B on FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
SEECAoIADG. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023

No de Variable: 39 No de Variable:39

Descripcion: Se evidencia que no se cuenta con los equipos| Descripcion:
solicitados en el anexo técnico , estufa industrial a gas de
4 puestos y 1 estufa enana, se debe garantizar 5
fogones.Adicional la estufa de 3 puestos sin manijas




PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
o FORMATO REGIS'J'RO FOTOGRAFICO Controlado
DEB0GOTA D.C. COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Integracion Social CONVENIOS DE ASOCIACION 2023
MENU SUMINISTRADO EN VISITA
SEMANA N° 4 MENU: 21
GRUPO 3: de 6 a 8 afos GRUPO 4: de 9 a 13 afios GRUPO 5: mayores de 14 afios
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Apoyo a la supervision

Patricia Loaiza Olaya

Nombres y Apellidos

51.968.968

Cédula de Ciudadania




