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El paiablacimianio ssia ubiende en larmena de facl drannje, #lajado de boladeros de bagira,

aguas estancadas, crinderos da inseclon y roadores, planias de beneficlo, camentarios y, en @ 18 0
1 genoral, n focos de ealubridad e Inseguddad avitar en las zonas de rhasgo, que ofrarcan A

pebgro de Inundacidn, srosidn (A 160, 102,163 Ley 9 de 1979)

En ol establecimionto los pisos son sdiidos, Impermeables, antidaslizantas, da fel imploza,

dosinfaccidn y resistontes a factores amblantales y uniformes, de manera que ofrazcan
12 continuidad parn evitar iroplercs y accidentes, velados para faciMar ol drenaje (Arl 193, 104
Ley 9 de 1978)
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43 [desinfecciény resistontos a factores ambiantales (Art 195 Ley © da 1979) @
' de ¥30/v0 wynedad,

15 0 I

1.4 JLa ventiacidn ratural y artificial es adecuada para of usa, (A 196 ¥ 197 Lay 9 de 1870)

15 |LafuminaciSn natural y artifical es sullclents

¥ adecuada en cantidad para su uso, (Art 108
Ley § de 1879)

El ostablecimiento cuenta con un ambienta

k]
®
para cameder, contigua al serviclo de eacinn,
1.6 |destnado ala toma de los alimentos, suficiente para albargar @
O,
o,

simultaneamente come minimo
ol cincuanta por clento (50%) de los residantas

El establcimianio cuenta con cocina con log Sigulentes ambientes: para recepc'on,
17 Almacanamisnts de vivares sacos, refrigeracidn para viverss perecederos, despensa diaria,
: preparacion, coccldn y distribucion de alimentos con cumplimiento de normatividad vigante

para inocuidad de akimentos

Las escaleras, rampas son sBfutas, cuenian con pasamamanos y estan ravastidas de
18 |material anlideslizantes . (At

47 y 48 Resolucion 14861 de 1985) (anexo teonico Resolucidn
55 da 2018)

—_—

Todos 105 Bauipos, heramss NIGE, instRlaciones ¥ redes eléciiicas eslan dsefados,

1.9 |Consiuidos, Instalados, mantenidos, accionados y sefalizados de MAanera gue se pravengan 2 1 0
108 riesgos de incendio y se evite el contacio con los elementos sometidos a tensidn, (art 117

Arreale  bne clechace
Las dreas de circulacian deberdn astar clacamente demarcadas, tener la amplitud suficiants
para el trdnsito seguro de las POFSONGS ¥ estar provistas de la sefalizacién adecuada ¥ \‘
110 |deméds medidas necesarias para evitar accidentes | A 93 ley 8 de 1979) , Los corredares ‘ 2 1 4]
i“rl:rnos S0 cumpla con las disposiciones establecidas en el (Art 46 Resolucidn 14881 da
BS5)
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El establecimiento cuenta , serviclos sanitarios dotados con los mecanismos o slemantos

suficientes para uso de la poblacisn benefici 0s y Ducha), (At 7

24 |Pamlahigiene personal, separados por sex0, &N comecto funclonamiento y en cantidad @ 15 0
Resolucidn 1440 de 2013) (At 50 Resolucién 14881 de 1885) (Art 188 Ley 9 de 1870)

Las habitaciones cuentan con Huminacian ¥y ventiacién natural adecuada y suficients, espacio

2.2 |adecuado para desplazamisnio de las personas segun su autonomia, (Arl 7 Resolucién 1440 @

15 o
de 2013)

23 Las hablaclones estén disefiadas para albergar un minimo de 4 persanas ¥ estas no deben
contar con literas o camarotes.(Ar 7 Resolucion 1440 de 2013)

En las habitaciones el mobiliario esta compuesto por guardarmopa con espacio para cada uno
2.4 |de los residentes y un nochero Pof cama, se encueniran en buen estado y en condicianes
optimas de impleza y aseo. (At 7 Resalucitn 1440 de 2013)

La ropa de cama, | a, cortinas, pers se @ en buenas condlciones de aseo y|
25 |limpieza, asl como en buen astede (Art 207 lay 9 ¢a 1879)

Los colchones y almohadas estén en busn estado de aseo y limpleza, cuentan con

elementas para la proteccidn de fluidos corporales en caso de derrame. (Art 207 ley 9 de
26 |1979)

Los bafios ulllizados por los beneficiarios, e encuantran en buen eslado y aseados (Art 207
27 ey 5 de 1079)

8 Las habitaciones y bafios cusntan con contenedores para la segregacién de los
& generados(Ar 199 Ley § da 1979)

Disporse de un ambéenle indapendients con pocela o unidades para lavado y desinfeccion de
29 |implementos de aseo y espacio suficienle para colocacitn de escobas, raperos, jabanes,
delergenies y oiros implementos usados con el misme proposito, (An 207 ley 8 de 1979)
El establecimenic se manlene en orden, aseo ¥ cuenta conun programa de limpleza y
z10 feccién para las instalac nes, aquipo y lenceria documentado s implamentado
rilias, concentraciones tros). (art 207 ley O de 1979)
En el drea de lavanderia se cuents con las reas separadas, los equipos, maguinarias y
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211 |heramienias en buen estado y se realiza sl mantenimisnio preventiva y corrective (Ar a1, 0 1]
A 112 Ley 8 de 1979) "“!\&-nhf Mq
CALIFICACION DEL BLOQUE L calficaciéa del bloque comesponde al_30___ % del
total ded acta
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34,9 El establecimlento se encuenta conectado @ la red del sislema de acueducie o olro sislema 1
* " |alernatvos) 2 [ ]
3.1.2 |El establecimienio cusnts con suminislro y Bcceso de agua potable (Art 165 Ley 8 de 1978) @ o D
Cc
Lae nstalacicnes nlerores para suminislo de BQul Bsidn disefadas y conslruldas para sy
3.1.3 |tunclonamients narmal con dolacien de 8&nvicio conlinuo y presién da servicio en lodos o5 O 0.5 0
sbos de consuma (Ad 175 y 176 Ley § de 1578 1
El establecimiento cuenla con lanques para el slmacenamiento de 8gua polable debidamente ]
3.1.4 |prolegidos ¥ con capacidad sufidents Ppara garaniizar el suministro en |a tolalidad de sus 1 0
Instalaciones. Art 10 Decrelo 1575 de 2006
1

El establecimienio realiza semestraiments o cuanda este visiblemente sucio el lavada y
Lu.s

desinfaccién do los lanques de almacenamients de agua polable, (revisar sopories). (At 10
Decrelo 1575 de 2008)
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Las aguas residuales genaradas por ol gy Iabive mianig 800 conacl
321 aicaniariiado u otro sistamas aflamatives (A 36 Lay & go wr:;]‘d" ol sistoma @ 1 0 ' __[j
Las instalaciones parn evacuncidn do rosiduos uidos stdn disenadas y construid 5
parm
que  permitan escurimisnto. svilan obstruccionas, impida ol paan ds ,,..fw l\nbnl'l:l dala
3.2:2 (red piblica al interior, no permitan ol vaciamiento, ol B8CApe de flquido o In formacién de G:) 1 0
depdsiios an ol interior da las tuborias ¥ finalmants, sn avite In conaxidn o intarconexidn eon [
tanques de almacenamiania ¥ sistamas do agua paotable (A 177 Lay B 1079)
v | o BAE S - 3.9 MANEJO DE RESIDUGS BOLIGOS 11+ RiA¥ 1| WiC 1|7 6Pr. | NG [TRAT D s T T
Cuenta eon plan de gestion Integral da residuos solidos no paligiosos ¥ peligrosos @
“'_,:_ ldotum-ﬂmu @ implomentade 1 0 " i
332 |Cuenta con &rea para ol aimacenamienta do residucs (Art 108 Lay 0 de 1078) @ 1 0 _J:
[ n3a Cuenta con reciphentas de material rigide que facilita su kmpieza y desinfeccion o
. identificados para el manejo da residuos (At 199 Lay 9 de 1979)
S Ee XARE 34 MANELO INTEGRADO DE PLAGAS . 1¢ 17 1|. Az ¥ S
Exrste um programa de manejo integral de pl i
4 lan sa3 Ley 09 da 79) WATAV dotumanicu’s ity (A 201y r_—_'l
342 |0 @l enieblecimiento no se evidencia In presencia do plages o daftos ocasionados por daias
yeaes ! medidas prevantivas para el control y propagacion (At 168 Ley 09 de 79) c
CALIFICACION DEL BLOQUE | L GAIGACKIN S ERREAS POTROPOE S B e -
tetal dal asta
AR el TN 4 PREVENCIGN OE EMERGENGIASY DESASTREBIGESTON BELRIESGG, © L 1. . .\ o
ates SRR U, ASPECTO AVERIFICAR (7 sy iiuss *PrCL: 1 2 9] Sd Ot | i CPS [SINCHTHINA [ 372, wegat, MEHALLAZGOB (i) o7t 1 vovt A
Existe plan da geston del nesge de desastres documentado a | nlado . (Ariculo
41 123.1.52.1 Decreto 2157 da 2017) % Npiirinnlnda iAn (5 M 25 | o ]
Se encuentran claramente sefalizadas las difrentes arcas ¥ secciones en cuanto a acceso y
4.2 | circulacitn da personas, servicios, seguridad, salidas de em gencia, etc.(Ant 52 Resoluckd @ 1.5 0
14861 de 1985) I
4.3 |Elestablecimiento iene alarma de emergencia.(Art 52 Resolucidn 14861 do 1985) @ 1.5 o ]
La Institucitn cuenta con extinlores o gabinetes contra Incendios cargados y debldamenta
44 |senarzagos en perfecto estado de funcionamiento, (Art 52 Resoluckin 11601 1o 185) (‘} i s ]
4.5 |Existe botiquin de primeros auxilios.(Art 240 da ley 9 de 1979) @ 1.5 ] ]
das o Identficadas (Art 121 do ley 9 do @ 1 0
CALIFICACION DEL BLOQUE La calificacidn de Hoqulmumrmdu :;:d. al__20___ % del
Y R TN L O =r v e v~ o " S75 1 CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES SANITARIAS  (Propussta) bR s b AR T T
% DE CUMPLIMIENTO CGONG 's""‘"f‘“:x" L R oA NIVEL DE CUMPLIMIENTO  [En caso que uno o mds do los aspacios a evaluar sea
ariaro 3 emair, identificado como ‘critice”, independiente del parcentaje de
FAVORABLE 95%-100% cum obtenida, el CONCEPTO SANITARIC a emitir
serd do DESFAVORABLE, reprasentacidn de riesgo
Q6 Yoo FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS 50%-84% inminents @ la sahd poblica con spicacén de medida
sanitaria (DS-AMS) y se procederd a aplicar la MEDIDA
DESFAVORABLE <49.9% SANITARIA DE SEGURIDAD CORRESPONDIENTE.
LA PRV L 20T TG RN 5 D IIRELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO T BRI S e R

NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS

NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS
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Se dobe ajustar el establecimionto a la normatividad sani
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DCIausura temporal total

[ Joecomiso

Dnasmwm' desnaturalizacién

i —

i:]CIausura temporal parcial

DSuﬁpemﬂtn parcial de trabajos o serviciog

DSuspman total de trabajos o servicios
enfermedades transmisibles

Dhsl.nminnm o internaciGn de porsonas para svitar Ia fransmisién de

' !:l\hcmn:ldn parsonas o animales

Dﬂcslrucddﬁ o desraturalizacidn

Coniral de inseclos u otra fauna noclva o
transmisora da enfermedades

Captura y observaciin de animales sospechosas duDDnsocu;aciﬁn o desalojamiento de

establecimientos o viviendas

N* DEL ACTA DE LA MEDIDA SANIT&RU*

(VI INFORMACION DE TOMA DE MUESTRAS =

T

N® DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS
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De |a presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal,

del nienio o quisn atandis la visita.

NOTA: El acla debe ser nolificada dentro de un plazo no mayor de cince [5) dlas contados a partir de la realizacidn de ia visita.

Pm conslancia previa leclura y ratificacion dil nunlarﬂdo de Ia prasenie am ﬁrman m !mms ,r personas qua intervinieron en la vista, hay 1.} dal mes de :mg del afo
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CARGO: %fl, te Sal.d CARGO:
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