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Secretaria Distrital de Salud de Bogota 3 ro
Subsecretaria de Salud Pablica / ACta Nume
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|
Acta de inspeccign sa }
nitaria con enfoque de riesgo para vehiculos
— ! trE"‘Sporladores de came y/o prodt?ctos cémlc%s F(’:omestxbles / ASZZN U O O 7 3 2

T ——

Rx‘ﬁu \\L(\( oy o \SviGes €0 \c\\, A Nole Fecha:
TR ——— IDENTIFICACION DEL VEHICULO
ID vehiculo: Numero de Inscripcion: Numero de carpeta:
[ & SKM 54 SRR
mbre del establecnmlento o lugar donde se realiza la inspeccién: |
I \,\' \ \'\(()

IR—
Direccion donde se realiza la inspeccion: (\ ‘ ATG ]’ RD
Localidad: ’ e \ s -
UPZ: \\ —t : A
- Z: e\ [\ﬁ'\'\h\lw\{ {\\{'(‘-.“l;j Barrio: \‘i;sxﬂ(-‘w»(v.\,\ \“\\1\'-1‘@
Nombre del propietario del vehiculo: “TQ & (Q'.‘\\‘E\“\\Y‘r‘i oG \3\1 Qs e ( 7 AN
Tipo de documento: C.C. [CJc.E.CINIT [JPEP[JPS[JPTP[] INumero' Q) 3Q0%DRAR
Correo electronico para notificacion* \\ (Q r\\\ L L e3H4( ( RSl \ LJ‘\’\
Direccion de Notificacion: | U a \\0 \qo ':)Cl Q\)V ) lTeléfono 2002432 2,420

Nombre del propietario del producto: \ Yo i Q | ( " \l.‘\‘ ) [] \( i
Tipo de documento: C.C.[YC.E.[ JNIT DPEP[]PS[]PTPIiI [Numero 1002954 39

Correo electrdnico para notificacion* \\ WQ 1\“103 12V (\' olopats Al Lo
Direccion de Notificacion: |, E’w Q\_i;) IV BA Q\W o lTeIéfono ZA0) 2A33420

Linea de intervencion: Y ﬂ
M roouten Sy \;ﬁ”\\\w‘\

S 7 ]
Cuenta con autorizacion sanitaria de transporte: S| [J Nno

Clase de vehiculo: ’\ f\‘\”'\‘“ O {—@ fTipo de carroceria: I- GITON

Modslo: 7 (\(\& lMarca: C }«\ \'»\’Q‘Q'{' IPlaca. 4 KM 154

Caja, contenedor o cisterna, con aislamiento térmico (isotermo): Sl [X]NO []

Sistema de frio: SI X] NO |

Numero de trabajadores: A lHorario: Diurno [_] Nocturno [_]24 horas [%] Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [_] Domingo a domingo [%]Fin de semana [_] Otro:

Tipo de producto que transporta:  Pollo | | Cerdo Bovino Productos carnicos comestibles (Visceras)

. Otras especies, cual?

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA

Favorable
FECHADELA | Favorable con 0 % De cumplimiento b %
ULTIMA (5 AQr 22022 | requerimientos de la dltima inspeccion 1) °
INSPECCION Desfavorable 0

MOTIVO DE LA INSPECCION

Asociada a eticiones, quejas
Solicitud del interesado O |y reclamos P el O
Numero de radicado: Numero de radicado:

Solicitud de practica de pruebas/ 0
Evento de interés en salud pablica [[] | Procesos sancionatorios admin

Programacion

L]

Solicitud oficial
Numero de radicado:

Otro: [ ] Especifique:

EVALUACION

A Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos descritos
en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Margue con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos descritos

en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Aceptable

Aceptable con Requerimiento | AR

*Al suministrar esta informacién, se autoriza la notificacién electrénica
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Sucsecretaria de Salud Publica

Acte de mspeccicn santaria con enfogque de riesgo para vehiculos -
transponadores de carne y/o productos camicos comestibles ) / ASZZ_N DﬁOA,O 7 3 2
I -
EVALUACION =
Inaceptable | Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos
_— descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar
e TP —— A ficar no se realice por
) Marque con una X la casilla "NA" en caso que el aspecto a verificar .
No aplica NA| parte del vehiculo y calificar como Aceptable (A). Justificar la razon del no aplica
| f?,",,f",es“"c,i‘ff? hn»lla;gos. —
B Margue con una X la casilla *C* cuando el incumplimiento del aspecto @ venﬁcar.afcp(;(:i
Critico C | lainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impi
- que el vehiculo continue ejerciendo sus labores. )
[ o 1. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO ]
1. REQUISITOS oy
DEL VEHICULO A AR | | HALLAZGOS
1.1 Disenio sanitario del vehiculo
(Resolucion 3009/2010, Articulo
68 Numeral 1.1, 1.2, 1.5; Resolu-
Cion 250572004, Articulo 4., Reso-| 11 | 5.5 | 0
lucion 240/2013, Articulo 131 Nu-
meral 1.1, 1.2, 1.5, 3.7; Resolucion \t'
2422013, Articulo 56 Numeral 1.1,
12,17, 36.).
-~ l C
[ CALIFICACION DEL BLOQUE | A4 La calificacion del bloque corresponde al 11% del total del acta l
. 2. REQUISITOS EQUIPOS
Y UTENSILIOS A |AR| | HALLAZGOS
2.1 Condiciones de los equipos
y utensilios
(Resolucién 2505 de 2004, Ar-
ticulo 4. Resoluciones 683, 4142 '
y 4143 de 2012; Resoluciones
834y 835 de 2013; Resolucion | 11 | 55| 0
3009/2010, Articulo 68 Numeral
1.3,1.4,2.1, 2.2; Resolucion 240 | , ’
/2013, Articulo 131 Numeral 1.3, )(
1.4,2.1,2.2; Resolucion 242/2013,
Articulo 56 Numeral 1.3, 1.4,
21,22). 3
‘ c
L CALIFICACION DEL BLOQUE I A ] La calificacion del bloque corresponde al 11% del total del acta ]
3. PERSONAL MANIPULADOR A | AR | HALLAZGOS
DE ALIMENTOS
3.1 Estado de salud
(Resolucion 3009/2010, Articulo -
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1,Resolucion 240/2013, Articulo | 11 | 5.5 | 0O
14 Numeral 1, Articulo 15, Articulo
131 Numeral 4; Resolucién 242 \;
/12013, Articulo 13, Articulo 14, |
Articulo 56 Numeral 4.1). - J__
C
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3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A

enfog

udcli ge Bogota g

ud Piblica o Koo
ue de riesgo para vehiculos /f Acta Numero
ctos ‘carnicos comestibles

- — *‘":*._/i/ ASZZN O OAO 732 J;

———

AR| |

HALLAZGOS

3.2 Reconocimiento médico

(Resolucion 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1, Resolucion 24012013, Articulo
14 Numeral 1, Articulo 15, Aticulo
131, Numeral 4; Resolucion 242
12013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1).

3.3 Practicas higiénicas

(Resolucidn 30092010 Articulo 15
Numeral 3; Resolucion 240/2013,
Articulo 14 Numeral 3, Articulo 17;
Resolucion 242/2013, Articulo 13
Numeral 3, Articulo16).

1

55

[c]

3.4 Educacion y capacitacion

Numeral 2, Articulo 68 Numeral 4.1,
Articulo 69 Numeral 1y 2; Reso-
lucién 240/2013, Articulo 14 Nu-
meral 2; Articulo 132, Numeral 1;
Resolucion 242/2013, Articulo 13
Numeral 2, Articulo 57 Numeral 1).

|
| (Resolucion 3009/2010 Articulo 15
|

c|

; CALIFICACION DEL BLOQUE

[29 ]

La calificacion del bloque corresponde al 32%; dgl total del aFE_I

4. SANEAMIENTO

4.1 Limpieza del vehiculo

(Resolucion 3009/2010, Articulo 68
Numeral 4.2 y paragrafo; Resolu-
cion 240/2013, Articulo 131 Nu-
meral 4.1y su parégrafo; Resolu-
cion 242/2013, Articulo 56 Nume-
ral4.2,4.3).

A

AR

0

HALLAZGOS

c]

CALIFICACION DEL BLOQUE |

"]

La calificacion del bloque corresponde al 11% del total del acla—|
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota

Subse i o
Acta de inspeccié Cretaria de Salud Publica

tr_f';nsportadore

N sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos
s de carne y/o productos cérnicos comestibles

A LD A A i )
Acta Nimero ;

AS22N 000732

5. REQUISITOS HIGIENICOS A | AR| |

HALLAZGOS

5.1 Procedencia de la materia
prima

(Ley 09/1979, Articulo 344; Reso-
lucién 402 de 2002, Articulo 5;
Resolucion 5109 de 2005, De- 11 | 5
creto 1500/2007, Articulo 39 Nu- &
meral 2; Resolucion 3009/2010
Articulo 68 Numeral 3.1; Reso-

lucion 24072013, Articulo 62, 114, \{
131 Numeral 3.1; Resolucion 242
/2013, Articulo 56, Numeral 3.1).

5.2 Condiciones de transporte

(Resolucion 3009/2010, Articulo
68 Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5; Re- 1
solucion 240/2013, Articulo 131
Numeral 3.2, 33,34, 3.5, 3.6 Re-
solucion 242/2013, Articulo 56
Numeral 3.2, 3.4, 3.5, 3.6).

o
w
=)

e

5.3 Cadena de frio

(Decreto 1500/2007, Articulo 39;
Resolucion 3009/2010, Articulo 66 | 13
Numeral 3; Resolucion 240/2013,
Articulo 129 Numeral 3; Resolu-

cion 242/2013 Numeral 4). y

|

S—

'c

CALIFICACION DEL BLOQUE | 3 | La calffcacion del blogue cortesponde al 35% del total dol acta |
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_ SeCrSetarla Distrital de Salud de Bogota y
f Acta de inspeccis ubsecretaria de Salud Publica / Acta Numero
transportagc N sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos / i
res de carne y/o productos camnicos comestibles / ASZZN O 0 O 7 3 2

e
Il. CONCEPTO SANITARIO

0/0 De cumﬁl"\
" D€ cumplimiento [ CONCEPTO ©-aeiviie, | Nivel de cumplimiento | En Caso que uno o mas delos asperios
B * a evaluar sea identificado como critico
Favorable 80-100% y calificado como Inaceptable (1), indepen_
X diente del porcentaje de cumplimiento
obtenido, el CONCEPTO SANITARIO a
O\W emitir sera DESFAVORABLE y se proce
Desfavorable <79,9% dera a aplicar la MEDIDA SANITARIA
| DE SEGURIDAD respectiva.
11Il. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHICULO
NUmero total de muestras tomadas /,_,_-’—-’”""i
NGmero del acta de toma de muestras _
| IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS 5

Se debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
Congelacion //‘D Suspension total de trabajos o sewi_clos,‘_,,—’—-‘l:]

Decomiso | Destruccién-odasnaturalizacion [:I

VI. OBSERVACIONES .

Por parte de la autoridad sanitaria:SQ T \CCON \'Ql\(w,‘/t\j“\\ un ( QW;K&' NO N Q‘Q\,QQQ.'_""\]@\
piododd wre Qg & whulado. (e adoe G o o
DeAVTO 06 Hampoiheto  por k. S Y‘P

=N

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

VII. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacién del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que

intervinieron en la visita, hoy __(°N] del mes de A0 delafio_2 (7 A  enlaciudad de Bogota D. C.
De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propietario, representante legal, responsable del vehiculo o quien

atendio la inspeccion.
NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de |a realizacion de la visita.

POI? PARTE DE LA AUTI',QRIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA -

PNombre: \‘Z;\WP .ﬂ,m”z\ H‘wpg*\ \_‘] -‘q(L*-bj_ Nombre:

Tipo de documento: [ | C ' Tipo de documento:
Numero de documento: AC 0 T10A208,
Profesion u oficio: ({7 \;«q(a O \\{,n(;[p ?C;ﬂ%@ Profesitn u oficio:
Firma: 'S‘:X{::s}:“ ; J(\"»iﬁ“}‘:&fﬁ’bl Firma:

PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION
Nombre: \J‘(\\w,o! A} pcil b\)H{: ({02 -f—\\gilxm Nombre:
Tipo de docuriento: C.C. FIC.E.[CINIT[[JPEP[_JPs[]PTP[JTipo de documento: C.C[ "] C.E.INIT[JPEF__JPS[JPTP[]

NUmero de dog_umerﬂo:/

TESTIGO

Numero de documento? /{ 02 3¢ r;ri( 29 Namero de documento: /
Cargo: Encargado Concidctot Firma: /

7 /
Firma: o I i /,,.7 // e

NOTA 1: "En concordancia con’/bo establecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicion de un concepto
sanitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacion administrativa en salud, confor-

me los lérminos establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011"
NOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro y consignacion de informacion falsa, registrada en el presente documento 0 sus

anexos, acarreara las responsabilidaces de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Codigo Penal Colembiano y Ley
734 de 2002 Codigo Unico Disciplinario” .~
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Secretaria Distrital de Salud d ; T
e Bogota L

Acta de inspec’;iéSubsgcrgtarla de Salud P\'Jb_licg _ Acta Numero

. ."‘i‘QSBO ﬁadoreg Sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos

ekl  de came ylo productos cémicos comestibles AS22N __O,Q 0_7 2 3 J

ESE.: = . ; , — . : :
MLL\_H\W"A e Nonince o Gl NobPesha] o5 [ 40 9093
'D\Thicr - IDENTIFICACION DEL VEHICULO

0. Numero de Inscripcion: Nimero de carpeta:
2544/ SPUIOS

Nombre de| establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccién: , y \
A\ KD Q\,‘() I (0

Direccion donde se realiza la inspeccion: ( \ 4 R & RO

Localidad: \\ W

AN AW “‘\‘t-\" S ‘
UpZ: K AN R’Y\ \\T\‘\(\\\ {\\ \Ll‘ |B“"‘°; i BATAEAIAY \ ! \!{
Nombre del propietario el vehiculo: Y@ (\daui( Beron  Godollapog
Tipo de documento: C.C.[XJC.E.[_NIT DPEPDPSDPTaNDmerO: T4 412590
Correo electronico para notificacion® (\¢ \.‘1\;‘\\\ A1 On "q ((_ \*_r‘\rm[‘_ o

i - Co ] \ 77 2
Direccion de Notificacion: \-\/‘( \\ C "\{‘ (D B9 Gy [Tcléfono. 02423120
Nombre del propietario el producto:  \vu o | vy Apdonio Govet ko s (.‘ QND
Tipo de documento: C.C. FUC.E.[NIT[]PEP[JPS[]PTPL] |Numero: A0 22303RRA0
i :

Correo electrénico para notificacion® 0\ 1@\5‘, O I oN !56{ \G } 1' ! (opn
Direccion de Notificacion: 1<‘. C\ mv\o '1‘7‘5) N S v ‘Teléfono: 24024224720

Linea de intervencion:

1,'&\\(-«4.; nH KNY‘-C‘ \ ‘If-\‘-‘i‘@

Cuenta con autorizacion sanitaria de transporte: Sl f°Nno

Clase de vehiculo: .' N W‘W“ \«g\-a |Tipo de carroceria:j{“ NINA
Modelo: 7 O f |Marca: C \[‘-'Cs\,’,i o IQL Tg’laca: g R)/\(‘,?\

Caia, contenedor o cisterna, con aislamiento térmico (isotermo): Sl [x]NO O

Sistema de frio: SI ] NO []
Numero de trabajadores: /| |Horario: Diurno [_] Nocturno [ ] 24 horas [%] Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [_] Domingo a domingo & Fin de semana [_] Otro:
Tipo de producto que transporta:  Pollo [ ] Cerdo [#] Bovino|y.| Productos camicos comestibles (Visceras) &J
Otras especies, cual?

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA

Favorable
FECHADE LA Favorable con % De cumplimiento 0
I A i et L . \( %
ULTIMA (3 AU 7072 | requerimientos -] de la Gltima inspecci6n )‘ CO °
INSPECCION Desfavorable ]
MOTIVO DE LA INSPECCION
- . Asociada a peticiones, quejas
Programacién 3‘_"":“”‘1 ddel lr;t.eredsgdo L) |y reclamos O
umero de radicado. Numero de radicado:
Solicitud oficial O Solicitud de practica de pruebas/ 0
Numero de radicado: Evento de interés en salud publica [ | | Procesos sancionatorios admin
Otro: [] Especifique:
EVALUACION

Marque con una X cuando el vehiculo cumple |a totalidad de los requisitos descritos
en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Aceptable con Requerimiento |AR Marqge con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente |os requisitos descritos
en el instructivo para el aspecto a evaluar,

*Al suministrar esta infarmacién, se autoriza la notificacidn electronica

Aceptable A

Hoja 1/5

i w*
Cra 32 No. 12-81 i SECRETARIADE *
Tel.: 364 9090 sALUD | BOGOT/\
www.saludcapital.gov.co ALCALLRS WATCR

L€ ROGRTA D

Powered by CamScanner



Secretaria Distrital de Salud de Bogota . e

Subsecretaria de Salud Publica T T e |
Acta de inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos Acta Ndmero |
}fagsgonadores de carne y/o productos carnicos comestibles A 2 2N O O O 7 2 3 ‘.
- EVALUACION
Inaceptable I Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos

descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar

Marque con una X la casilla "NA" en caso que el aspecto a verificar no se realice por

No aplica NA | parte del vehiculo y calificar como Aceptable (A). Justificar la razén del no aplica

en el espacio de hallazgos.

Ma.rque‘con una Xa casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
Critico C | lainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida

que el vehiculo continte ejerciendo sus labores.

I. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

-

1. REQUISITOS

DEL VEHICULO A |AR| 1 HALLAZGOS
1.1 Disefio sanitario del vehiculo
(Resolucion 3009/2010, Articulo
68 Numeral 1.1, 1.2, 1.5; Resolu- ol
cion 2505/2004. Articulo 4.; Reso- | 11 | 5.5 | 0

lucion 240/2013, Articulo 131 Nu-
meral 1.1, 1.2, 1.5, 3.7; Resolucién
242j2013, Articulo 56 Numeral 1.1,
1.2,1.7,36.).

c]

CALIFICACION DEL BLOQUE

1]

La calificacién del bloque corresponde al 11% del total del acﬂ

2. REQUISITOS EQUIPOS
Y UTENSILIOS

A |AR| | HALLAZGOS

2.1 Condiciones de los equipos
y utensilios

(Resolucion 2505 de 2004, Ar-
ticulo 4. Resoluciones 683, 4142
y 4143 de 2012; Resoluciones
834 y 835 de 2013; Resolucién
3009/2010, Articulo 68 Numeral
1.3,1.4, 2.1, 2.2; Resolucién 240
12013, Articulo 131 Numeral 1.3,
14, 2.1, 2.2; Resolucion 242/2013,
Articulo 56 Numeral 1.3, 1.4,
21,22).

11 |55]| 0

c

L CALIFICACION DEL

BLOQUE [{4 |

La calificacion del bloque corresponde al 11% del total del actaJ

3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

AR | | HALLAZGOS

3.1 Estado de salud

(Resolucién 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1 Resolucion 240/2013, Articulo
14 Numeral 1, Articulo 15, Ariculo
131 Numeral 4; Resolucion 242
/2013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1).

/

1

(94]
wh
(o=

c

Cra 32 No. 12-81
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/ Secrsetaria Distrital de Salud de Bogota T J
‘ Acta de inspeccion ubsecretaria de Salud Publica / Acta Nimero

sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos

- ensportadores de came yio producios carnicos comestbles /AS22N 000723

Continuacién

3. PERSONAL MANIPULADOR | A | AR| |

HAL 0s
DE ALIMENTOS e

3.2 Reconocimiento médico

(Resolucion 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1, Resolucién 240/2013, Articulo 4
14 Numeral 1, Articulo 15, Articulo
131, Numeral 4; Resolucion 242
12013, Articulo 13, Articulo 14, \{
Articulo 56 Numeral 4.1).

3.3 Practicas higiénicas

(Resolucion 3009/2010 Articulo 15
i Numeral 3; Resolucion 240/2013, | 11
i Articulo 14 Numeral 3, Articulo 17;

Resolucion 242/2013, Articulo 13 |
Numeral 3, Articulo16).

o
o
L]

; | c

3.4 Educacion y capacitacion

(Resolucion 3009/2010 Articulo 15
Numeral 2, Articulo 68 Numeral 4.1, 6 ‘ " ﬁ(bp &Q\/}Q\‘Lﬂ U{ W \d

[#%]

i
1R \
Articulo 69 Numeral 1 y 2; Reso- ! . { , ! N Q
lucién 240/2013, Articulo 14 Nu- ks 0 & ANy G A e
meral 2; Articulo 132, Numeral 1; Y\ C U\% oy U‘.'d QU \J \»ﬁ e W ?f\\ '\E‘UC
Resolucion 242/2013, Articulo 13 ‘
Numeral 2, Articulo 57 Numeral 1).

—-—

c]

CALIFICACION DEL BLOQUE |QJC[ | La calificacion del bloque corresponde al 32% del total del acta l

4, SANEAMIENTO A |AR| | HALLAZGOS

4.1 Limpieza del vehiculo ‘

(Resolucion 3009/2010, Articulo 68

Numeral 4.2 y paragrafo; Resolu- 1 . 0 /’
cion 240/2013, Articulo 131 Nu- :
meral 4.1y su paragrafo; Resolu- |
cién 242/2013, Articulo 56 Nume- \}\

N
5 ]

ral4.2,4.3).
C
f CALIFICACION DEL BLOQUE | ,M | La calificacion del blogue corresponde al 11% del total del acta ‘
Hoja 3/5
| v *
Cra 32 No. 12-81 PR

SECRETARIA DE ‘ =
Yo o A
SALUD =@ CLOR ¥ \'%

Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co

B T PRIV

Powered by CamScanner



Acta de inspeccion sanitaria ¢
transportadores de carne y_/

Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica

on enfoque de riesgo para vehiculos

0 productos carnicos comestibles

|

A Acta Numero

_/AS22N 000723

|

J

5. REQUISITOS HIGIENICOS

A

AR

HALLAZGOS

5.1 Procedencia de la materia
prima

(Ley 09/1979, Articulo 344; Reso-
Jucién 402 de 2002, Articulo 5;
Resolucion 5109 de 2005; De-
creto 1500/2007, Articulo 39 Nu-
meral 2; Resolucion 3009/2010
Articulo 68 Numeral 3.1; Reso-
lucion 240/2013, Articulo 62, 114,
131 Numeral 3.1; Resolucion 242
/2013, Articulo 56, Numeral 3.1).

5.2 Condiciones de transporte

(Resolucion 3009/2010, Articulo
68 Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5; Re-
solucion 240/2013, Articulo 131
Numeral 3.2, 3.3, 34, 3.5, 3.6 Re-
solucién 242/2013, Articulo 56
Numeral 3.2, 3.4, 3.5, 3.6).

1

o
(4]

5.3 Cadena de frio

(Decreto 1500/2007, Articulo 39;
Resolucion 3009/2010, Articulo 66
Numeral 3; Resolucion 240/2013,
Articulo 129 Numeral 3; Resolu-
cién 242/2013 Numeral 4).

13

!

L

CALIFICACION DEL BLOQUE

25 |

La calificacion del bloque corresponde al 35% del total del acta |

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co

Hoja 4/5

i SECRETARIA DE *‘ié\:
| SALUD BOGOT/\

o L et i, WRSTL 2

Powered by CamScanner



Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica

Acta de inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos
transportadores de carne y/o productos carnicos comestibles

et SIS A

/ P 0
/ Acta Numero

_ /AS22N 000723

-

Il. CONCEPTO SANITARIO
% De cumplimiento | CONCEPTO &t T Nivel de cumplimiento | EN caso que uno o mas de los aspectos
== - a evaluar sea identificado como critico
Favorable 80-100% y calificado como Inaceptable (1), indepen
‘\f\ diente del porcentaje de cumplimiento
obtenido, el CONCEPTO SANITARIO a
emitir sera DESFAVORABLE vy se proce
qﬁ Desfavorable <79,9% dera a aplicar la MEDIDA SANITARIA
’ . DE SEGURIDAD respectiva.

IIl. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHICULO

Numero total de muestras tomadas

NUmero del acta de toma de muestras

I —

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Congelacion 1 | Suspensién total de trabajos ¢ servicios————[_|
Decomiso——— || | Destructtsn s desnaturalizacion (]

VI. OBSERRVACIONES

.

\%&3@ g S\sm\

. ‘.
g\.oQ\sQ‘rg o tonokdo ooy

Por parte de la autoridad sanitaria;\}b
' 4
U \\Q*Q

C‘Q‘.

Observa

i .
Wiiadg §n @i widiig
wholady. S

iones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

—

F\erf\\.'t) Q‘}L\,O Ca L\'{D
SOIYaCo. —=FR

o

/

VIl. NOTIFICACION DEL ACTA

AQ

intervinieron en la visita, hoy ~ ("7 del mes de

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que

delafio_D()3  enlaciudad de Bogota D. C.

atendio la inspeccion.

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propietario, representante legal, responsable del vehiculo o quien

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de la realizacion de la visita,

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

Nombre: K,\_(D«,, {“?QH"( H\J'L{Q\ \‘W »\"'}Q)

Nombre:

Tipo de documento: C C

Tipo de documento:

—

Numero de documento: 4(»’)(ﬂ’1/j’—5@%

Numero de documento, —

Profesion u oﬁcic;:‘;x vi ,lQCgQ D \7»)'"‘\0"\ \”’*\Q.Mfl.
- Vi -

Profesion ueficio;

Fime;_~—HYEE= A [Fima
PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION _ TESTIGO
Nombre: {5 poy fa ) l—im(\'\@ Nanthod (1en0 [Nombre:

Tipo de documento: C.C. I IC.E.[ JNIT CJPePJps1pTP[ ]

Tipo de documento: C.C[_|C.E.[ JNIT D@QPSEETPD

Numero de documento: A0 220 25 RA(¢ b

Numero de documento:

Cargo: Encargado|_| Conductor

Firma——"

Firma: _ ) /(/,;g.z, Clsancle

NOTA 1: "En concordancia con lo establecido en el articulo 47 de la Ley

1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicion de un conceplo

sanitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacion administrativa en salud, confor-

me los términos establecidos en el articulo 52 de |a Ley 1437 de 2011

NQOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro y consignacion de informacion falsa, registrada en el presente documento o sus
anexos, acarreara las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Cédigo Penal Colombiano y Ley

734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario”

Hoja 5/5
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3 PROMOCION DEL DE SARROLLO DE SALLD
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. Varuon, 01
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T T T CONCEPTO SANITARIO DB LAUL A i i et
} FAVORADLE Y
. T AVGHOULE CON % DE CUMPLMENTO
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Resckucion 26742012 Atkoudos 12 (3 Adticuds 34)

CALFICACION DEL BLOQUE Lo e un

4 [SAKEANIENTO A [AR] | HALLAZGOS T e

ol vehicuo ¢l tronsperte e (wsoclo ades del
R e 375 0| cvae \6 \
(Ressuion 16742013 At 28 Mam 4y &) Q de o5 ‘X\Men-\cb -

CALF ICACION OFL BLOQUE L calh i dos binge convempondde o 15 dol kot G wcte

s [Recuismos iogNcos ! A |AR| HALLAZGOS [ e
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) e *0. ' ‘\'
|Empsqus, Rotuldo y vida Gl iod o = qj\(.uen\’/a €l \70&“ do ‘l
5.3 (Decveto 861 do 1984 Ad 73 @ 250 0 | on lo P,“jwu\ ade uada
Dwerer $109 de 2005 [-c—'
Rescd. 20742012 Ad 18, Mumaral 2 At 78, Nom. 1)
CALFICACION DEL BLOGQUE L comiin 4 Moqancormmpunde o 758 4ol o &4 222 ]
e — A e — $i0, Ry S 39 LS
e R T TR mmm B T “M
PERTS 2 e A ! 0 e T mas da 16§ dipedoh ¥} DIILU'“
CONCEPTO. tuters s 5 0 st 0 d s sris » s MIVEL D& CUNPL MENTO \danilicads o erfico y cabficado como naceptable (f:‘
FAVORABLE 90-100% Indepandients del mfjxtmszme yse
FAVORABLE CON REQUERENTOS 60 - 89,0% bONCAEzT:) :;:;c | MEDIOA SANTARIA DE SEGURIDAD
DEEFAVORALE < 58,9% respectiva.
) TR Vil I, n!.LAC}ON DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN E},E&TA@L{CM!N’[Q ¢
NUMERO TOTAL O NULS TRAS TOMADAS D
NUMEHO Dt AC LA Do lmnuumuw
A8 5 SR E Y E BEQUEE!MtEIOI SANITARIOS * © "0 &

Se debe sjustar ol eswblecimiants & la nom athvidad wﬁm Viganls carriglenda los hallargos rogiet ados en fa presents acta.

B WL L RV, APUICACION OE MEDIDA SANITARIA DE 8EGURIDAD
si | g [t:.uat J i P4

BERSNR AR K : & i' WA BT (WT"’ AV Oalmﬁt»dﬁ" AT

R A S S R '

R R G R T RN a )«E’ L Sea ViL NOT) CIA G ran TR 2, R R OP B O f e
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aonarios mmalouewumnmmmhmu ho 1 3 deirruda {Eﬂ‘bﬁdu
ato 2022  anla Cudad de Q'S"' yps :

Da la presents 8cis 6o dejo copia en poder del nlaresado, repr legal

P del establocs © quien stendid la visita.
NOTA: El scts debe cer notficada dentro de un P20 no mayor de Gnco (5) dias contados 8 parur de la reakzacion da la vista
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FIRMA
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/ e R Secretarla Distrital de Salud de Bogotd-

. — jece i s e L el
Subsecretaria de Salud Pablica / .../ ' ActaNamero |
St Acta de Inspecclén Vigllancia y Control higiénico sanitaria a Vehiculos '_ .
: transportadores de alimentos y matefias primas para ahmentos e / AS11 C 0 2 3 9 5 4 I
4 2 . a
ESE Sokred  Suy OceidénTC Fe;hg.[ 06 IO : |20'13f
RS g IDENTIFICACION DEL VEHICULO
ID vehiculo: Ntimero de Inscripcion: Numero de carpeta:
B S 29177 S 29EE 0

Nombre del establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccion; .

Cgps 2cha [franta

Direccién donde se realiza la inspeccion: K 106 44N 32,
e T Fan Loban : =
UPZ:  Zpa £ianea JBarrio: Pred o rop Lnwmcrecr

Nombre del propietario del vehiculo: Alba  Diela:. Teiadh
Tipo de documento: C.C.[X|C.E..JNITJPEP[JPs[_JrTP[] INﬂmero:

Correo electrénico para notificacion* Ko
Direccién de Notificacion: _

Tones
26 S 9900K

{ L Cnt <
D R Y e [retefono: =15 6844
Nombre del propietario del producto: U: etai il A B a5 B lerfite

|Tipo de documento: C.C.IC.E. DNITE]PEPEIPSDPTPD Namero: g4 g ,', 270

Correo electrénico para notificacién” Ala’ t eh e
Direccién de Notificacién: ,H' v 54 A i e ' }Teléfono: NI8CR4¢
G ikihoa dodepyention: A! mentos Sgnoer y f€GuLol :
: Clase de vehiculo: Ca J” et Q.- s I Tipo de carroceria ' Ff—‘u £ 0N
Modslo: < 7018 lMarca Cheurg ks f Gk s v IPIaca: WpPRoEes
Sistema de refrigeracion: SI[] NO[ - A S ~. .
Numero de trabajadores: 4 ] Horario: Diumno E]Nocturno [£]24 horas [¥] Otro:

Dias de funcionamiento" Lunes a viemes[j Domingo a dommgo)fm de semana [_] Otro:[]

A a A A Ay

5 npodeproductosquetranspona- » fyuiac : Ut aJ éxar\og \rwwos q Mx\noxe €en au\tlﬂ
b [ cONcsPTo's‘A‘NiTARIO DE LAl'JL'ﬂMAle‘PE’cciéN,
Favorable ST ,
FE%':?'::E\LA STt e Favora!ble con. - 0 % De cumplimiento q 1-] o
INSPECOION | . n A%, [requefinientos © = | . do I Giima inspecolén . |7 F: -
12951 2020 | pesfavorable AR sy ‘
“'MOTIVO DE LA INSPECCION
: X ; : it s %2 ; Asociada a pem:lones. quejas
Programaciéon ! Solicitud del interesado
) 2 Faha 1l D Numero de radicado: . . = y reclamos
\ : : NUmero de radicado: - .
Y i : L 3 b _. | Solicitud de practica de pruebas/
Solicitud oficial : (O] | Evento de interés en salud publica BB e sa'ra\cion toriosp admin
Namero dé radicado: + ©° i : Lo

otro: [] Especifique: ;
EVALUACION AR i Tl S CALIFICACION

% s ; : - | Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requlsitos des-
Aceptable i A critos en el instructivo para el aspecto a evaluar,

Imprenta Distrital

| Aceptable dqn Requerimiento |AR Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisntos des-

critos en‘el instructivo para el aspecto a‘evaluar.
; { Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con nlnguno de los requusitos
Inaceptable | ‘descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
: Margue con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
Critico C | 1ainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
que el vehiculo continte ejerciendo sus labores.
. Y T ———
*Al suministrar esta Informaci6n, se autoriza la notificaclén electrénica ) R
) Hoja 1/4.. ‘
: bl \‘3‘2{
Cra 32 No. 12-81 : ,:.@gg SECRETAR(A DE v >
Tel.: 364 9090 B | SALUD BOGQ‘T}\
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. Subsecretaria de Salud Publica o ey S v
4 Ac!a de lnspeocnbn Vigilancia y Control higiénico samtana a Vehtculos SY Sah s, ACta qugro
R __transportadores de allmentos y materias primas para alimentos =« /. AS11C 02 3 9 5 4 |

4 R A 1 CONDICIONES SANITARIAS DEL VEH'CULO

1.DISENODE LAUNIDAD | | AN Bt e atoet st SR e
DE TRANSPORTE A |AR g"? U R e B HALLAZGOS :

1.1 Disefio sanitario del vehiculo.

(Decreto 561 de 1984, Art. 98. - aTEL SAp o
Decreto 2278/1982 Art. 365, 367 Se evidencia dettiore e
368, 369 y 373. Decreto 616 de | 12 };\ Qs ’17(4 e Jde s th et n oS y( us: (/m_/
2006 Art.57, Art. 68 y Art. 50. N S

Resol. 2674/2013, Art. 29, * vt et tele

Num. 5 y 9. Resol. 2505/2004.

Art. 4.) 2 /

C

CALIFICACION DEL BLOQUE 6 La calificacion del bloque corresponde al 12% del total del acta

2.EQUIPOSYUTENSILIOS a1 A AR L S e e 0 HALLAZGOS o

2.1 Condiciones de los utensilios.
(Decreto 561 de 1984, Art. 98.
Decreto 2278/1982 Art. 366 y 368. Fors i
Resolucién 2505 de 2004, Art. 4. | :9@ g lig:] s
Resol. 2674/2013. Art, 29, : : 5
Num. 1y 5.Art. 9, Num. 1, 2, e /
Resoluciones 683, 4142 y 4143 ’ o
de 2012; 834 y 835 de 2013.) R ot s gt i e s S I od

CALIFICACION DEL BLOQUE 1% La calificacién del bloque oorresponde aI 12% del total del acta

3. PERSONAL MANIPULADOR
DEALIMENTOS ,'A :

37

HALLAZGOS

S e > -:

3.1 Estado de salud. )'/ o
(Resol. 2674/2013. Art. 11, § 6.5 O e
Nam. 5. Art. 14, Nam. 12.) { oo

3.2 Reconocimiento Médico /
(Resolucién 2674 de 2013, \‘\ 5101 :
Articulo 11, Numeral 1,2,3,4) | / i e
e
: &
>
3.3 Practicas higiénicas. ‘
, (Resolucién 2674/2013, \ L
i Articulo 14, Numerales 1, 2,3, | 4 6B |0 e
g 4,56,7,8,9, 10 11, 13y14 ; ‘ ///
1 Articulo 36. Articulo 35, e
Numeral 5y 7.) e
[ci
>
Hoja 2/4
L
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transpoﬂadores de ahme

Secretaria Distrital de Sajud de Bo ogotd .
Act d -"Subsecretarla de Salud Publica -

ade lnspecmon Vigilancia y Control higiénico sanitana a Vehiculos
ntos y materias pnmas para allmentos

e sy

el e LR L

Acta Nimero .

As11c 023954

CALIFICACION DEL BLOQUE

CONTINUACION - , : , [ BT e _
3. PERSONAL MANIPULADOR . | ‘A |AR] I | ™ =,  HALLAZGOS
DE ALIMENTOS R ' : '
3.4 Educacién y Capacitacién /"/
(Resolucién 2674/2013, \é\ 3 ¢ P il
Articulos 12 y 13, Articulo 36) | 1 ey
C
CALIFICACION DEL BLOQUE 36 La calificacién del bloque corresponde al 36% del total del acta
. 4.SANEamENTO. | A |AR| 1 HALLAZGOS
4.1 Limpleza del vehiculo.
(Resolucion 2674/2013. %}5 7.5 0
Art. 29, Num. 4y 5.)
C
1< La calificacion del bloque corresponde al 15% del total del acta ‘

5. VERIFICACION SOBRE
. _ELPRODUCTO . .

A |AR|

HALLAZGOS

Vs b ok S T s o g o . . "

5 1 Condlclones de conservacuén
- del producto.
. (Decreto 2278/1982Art 368 POrSet
:369,-373. Decreto 561 de 1984 i :
- Art. 89,087, 98,90, Ll L pl S
" Resol. 2674/2013. Art. 29
Num. 6,7, 8.Art. 30,
= Paragrafo1y2.) -

imprenta Distrital

5.2 Empaque, Rotulado y vida util.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.

Decreto 5109 de 2005. ¥\ 25l o
Resol. 2674/2013. Art. 19,
Numeral 2. Art. 29, Num. 1.)
[c
|7 CALIFICACION DEL BLOQUE l 7 j‘l La calificacién del bloque corresponde al 25% del total del acta

Hoia 3/4
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o .+ i . e . e+ b e it e oo

o EEL D T T IO U Ddidu U ngUlH ; iy b : /“*“"""‘——-—"-—-—-m—_.__.__.-,_.-_l

. .. -Subsecretaria de Salud Pabijl : : : y
Adatrge lns;:t:gcién Vigllancia y Control hlgiénlwc:anitéria a Vehlculos Gy, . Acta Namero
_.. 'ransportadores de alimentos y materias primas paraalimentos ./ AS11C 023954

A it - o e 0 0 . b e 2 s A A A s e et

- -~ . lIl. CONCERTO SANITARIO
% De cumplimiento | CONCEPTO Sissmsnune X% | Nivel de cumplimiento | E €S0 qué uno o mas de fos aspectos
a evaluar sea identificado como critico y

>(Favorable 90-100% calificado como  Inaceptable  (I),
independiente  del  porcentaje de

Favorable con i cumplimiento obtenido, el CONCEPTO

requerimientos 908994 SANITARIO  a  emitr  serd

DESFAVORABLE y se procedera a

Desfavorable <50.9% aplicar la MEDIDA SANITARIA DE
: i SEGURIDAD respaectiva.

lll, RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

Namero total de muestras tomadas g

Nudmero del acta de toma de muestras it
Tl : * " IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta
Fienie wrcsesn 0 o 0 oy pPLIGAGION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD IEET R T

Congelacién PR i [] | suspension total de ﬁbajososeﬁfc?f s []
Decomiso_ __...—"" _ — : [ ] | Destrucciérie desnaturalizacion ]
A R RN ' VI.OBSERVACIONES
|Por parte de la autoridad sanitaria: <. /
P A auDnoan S f’la (S,Q S {1 5/9_( cc, ¢t ‘ (,"(A\ e /{c. NE7% e f\/(.’lr’ s 10

- S X : 3 I g % %

“':’{’ -t Ll f) ¢ "1 “Pre (/‘u c /r.\f *"c’tgj C‘?’“o“ e~ G S P T 'f‘u/r'e )y A f/c'-w“zf-v»_ﬂ,
N P a.f : i : yi: z

pumei o UE (rdiia i propeetac o idel e hieylo 265490066 <

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccién:

- VII. NOTIFICACION DELACTA

Para constancia previa lectura y ratificacién del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que

intervinieron en la visita, hoy ¢4 delmesde_ O% delafio _ 2427 en la ciudad de Bogota D. C.
.De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propietario, representante legal, responeable del vehiculo o quien

atendi6 la inspeccién. ;
NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de la realizacion de la visita.

 POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA "~ POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

Nombre: \} (¢ 4{")- ﬁ /,F?c‘n Vol M",”” 'Iﬂ-{:‘ﬂ'(lﬁ L Norbre,
5 : Tipo de documento:

Tipo de documento: lds
Namero de documento: 16 7. 7807068 Numero de documento:
Profesion uoncloy Zrerpolecio  (ahéamren +7, | Profesién u oficlo: )
Firma: 7 /le Zé’___, i Firma:

PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION ; TESTIGO

i[Nombre: ), cTor  HMoae Dz Alrep o Nombre:
Tipo de documento: c.c.kJCEINITLIPEPLIPS[_IPTP[ | Tipo de documento: c.c]ceINnr]PeEPCIPS[IPTP]

Namero de documento: .49 1872 0 Namero de documento: |
[

Cargo: Enca;gad,ol—__] Conductorf<] . Firma:
- - "
Firma:W'ﬁ/X/o:?’"
Ng‘rA’? :"En cop;ordﬁncla oon lo establecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicada que la imposicién de un concepto
sanitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 8 de 1979, se iniclaré una investigacion administrativa en salud, confor-|
m n el articulo 62 de la Ley 1437 de 2011"
el suministro y consignacién de Informacion falsa, registrada en el presente documento o sus |

me los términos establecidos e
NOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento,
conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Cédigo Penal Colombianoy Ley |

anexos, acarreara las responsabllidades de ley, de
734 de 2002 Caédigo Unico Disciplinario®,
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: Subsacrelarla do Salud Publica R Acta Nmero
. Acta de Inspeccién Vigilancia y. mglénim saniaria a Vehfeulos /.

i transportadores de alimentos y rnal as primas para alimentos -_'_"_f_‘ AS11 c02 49,
ESE: SUhwd Suv_OCCiddile Fecha:] D0 [Tk | H}&}
IDENTIFICACION DEL VEHICULO

ID vehiculo: Numero de, Inscripcién: Namero de carpeta:
N0 AN ELS PN

Nombre del eslablecimiento o lugar donde se realiza la Inspecclén: (' ol ];,‘-

IIna (reanc o

Direccion donde se realiza la inspeccion: ] } )1 Gb A A 3L

Localidad; —f 1;\-1 }n'\

UPZ: DO (A Jrar of IBarro: W(Uﬂ) WIodVidwor 7 o

Nombre del propietario del vehiculo: [I Yia dem-] VM lLyi( (A i Yo ]{,

Tipo de documento: C.C.[Z]C.E. DNITDPEPDPSDPTPD ’Numero, NG b ﬂ,

Correo electrénico para notificacién® ho { 1L

Direccion de Notificacien: [y Q1 ¢ 40 2 GSoy |Te|éfon° A3 4

Nombre del propietario del producto: \)uﬁ.iﬂ m;_‘m iD (Uf [ﬂ"ﬂ(} f hLQU( (/[ )

Tipo de documento: C.C.[N)C.E.[JNIT[JPEPJPs[ JrTP[] |Ntimero: Y4 QOH?) '5

Correo electrénico para notificacion® [\() " jore

Direccion de Notificacien: Vv Q1 W S48 74 gur [Tetétono: 315,633 4
Linea de intervencién: A]]ﬁ“-ﬂ_}’\'l']( fanos g J{’ d{ Vo

Clase de vehiculo: C O\ VDY Jop I Tipo de carroceria: ||/ Jon

Modelo: 20 |Marca: DM ' |Placa: Ve Q 5% 6
Sistema de refrigeracion: SI[J] NO[]

Numero de trabajadores: { Horario: Diurno [_] Nocturno [] 24 horas [£] Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes[ ] Domingo a domingo Fin de semana Otro:[_]

Tipo de productos que transporta: !)U[F,_” 5 Pi.fl"f_]' O‘ﬁ [“”N

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

i Favorable |

A DE LA

: Favorable con % De cumplimiento q ] O
ULTIMA W ok 0 ; /

INSPECCION oF Vi BER requerimientos de la Gltima Inspeccién { Y%

Desfavorable [l

&

MOTIVO DE LA INSPECCION

Asoclada a peticiones, quejas
O] y reclamos O
Numero de radicado:

Programacién (4] | Solicitud del interesado
Niamero de radicado:

Solicitud de préctica de pruebas/ 0

Solicitud oficial [ | Evento de interés en salud publica [[] | procesos sancionatorios adenis

Nimero de radicado:

otro: [] Especifique:

EVALUACION CALIFICACION

; Marque con una X cuando el vehiculo cumple la tetalidad de los requisitos des-
Aceptable A | critos en el Instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el vehlculo cumple parcialmente los requisitos des-

Aceptable con Requerimiento |AR critos en el instructivo para el aspecto a evaluar,

I Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos

Inaceptable descrilos en el Instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X la casilla "C" cuando el Incumplimiento del aspecto a verificar afecle
Critico C | la Inoculdad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida

que el vehlculo continte ejerclendo lus labores,

*Al suministrar esta Informacién, se auloriza la nolificaclon eleclrénica
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~ Secretaria Distrital de Salud de Bogota R —— e
Subsecretaria de Salud Publica . ) Acta Numero
Acta de Inspeccion Vigilancia y Control higiénico sanitaria a Vehiculos S
__ transportadores de afimentos y materias primas para alimentos 14 AS11C O 2 49 12
1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHIicULO
1. DISENO DE LA UNIDAD
DE TRANSPORTE A |AR| | HURLAZEOS
1.1 Disefio sanitario del vehiculo.
(Decreto 561 de 1984, Art, 98,
Decrelo 2278/1982 Art. 365, 367,
368, 369 y 373, Decreto 616 de | 12 6 0
2006 Art.57, Art. 58 y Art. 59. ]
Resol. 2674/2013. Art. 29,
Num. 5 y 9. Resol. 2505/2004. | ¥
Arl. 4)) c
CALIFICACION DEL BLOQUE I'L La calificacién del bloque corresponde al 12% del total del acta
2. EQUIPOS Y UTENSILIOS A | AR | HALLAZGOS
2.1 Condiciones de los utensillos.
(Decreto 561 de 1984, Art, 98. ]
Decreto 2278/1982 Art. 366 y 368. e
Resolucidn 2505 de 2004, Art. 4. 12 6 0
Resol, 2674/2013. Art. 29,
Nom. 1y 5. Art. 9, Ndm. 1, 2.
Resoluciones 683, 4142 y 4143 b
de 2012; 834 y B35 de 2013.) C
CALIFICACION DEL BLOQUE 2 La calificacion del bloque corresponde al 12% del total del acta
3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS A |AR | | RACSAZGOS
3.1 Estado de salud. L §
(Resol. 2674/2013. Art. 11, 13|65 0 ,/
Num. 5. Art. 14, NOom. 12.) o
/"//
‘-».} ¢ o =
f .‘\_.
C
3.2 Reconocimiento Médico //f-
(Resolucién 2674 de 2013,
Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4) 4 Z 0 T
- =
L5 d
{).
§ £
E 3.3 Practicas higiénicas.
§ (Resolucién 2674/2013,
A Articulo 14, Numerales 1, 2, 3, 6
j 4,5,6,7,8,09, 10, 11, 13y 14. 13 ol B
Articulo 36, Articulo 35,
i Numeral 5y 7.) e e
i c
Hoja 2/4
-
Cra 32 No. 12-81 SECRETARIA DE

Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co

SALUD | BOGOT/\




 Secretarla

Acta de Inspeccién Vigilancia

de !
Subséuetarla da Salud Pabll :
Control higiénico sanlfaria a Vehicu
~ transportadores de allmen s y materias primas para alimentos

oy

Acta Nimero

Ast1c 024912

...-.'-
!

Impresdn; Secrelais Genenal - Subdireccion Imprenta Distrital

CONTINUACION 2
3. PERSONAL MANIPULADOR | A | AR | | HALLAZGOS
DE ALIMENTOS
/_/
3.4 Educacién y Capacitacién s
(Resolucién 2674/2013, 6 | 3|0 ,/’/
Articulos 12 y 13. Articulo 36.) =
| C
CALIFICACION DEL BLOQUE 6 La calificacién del bloque corresponde al 36% del total del acta
4. SANEAMIENTO A |ARI| 1 HALLAZGOS
4.1 Limpieza del vehiculo.
(Resolucion 2674/2013. 15 | 7,5 0
Art. 29, Nim. 4 y 5.) >
Yy
C
CALIFICACION DEL BLOQUE [S La calificacion del bloque corresponde al 15% del total del acta
5. VERIFICACION SOBRE
EL PRODUCTO A |AR | | HALLOSU S

5.1 Condiciones de conservacion
del produclo.
(Decreto 2278/1982 Art. 368,

3689, 373. Decreto 561 de 1984,

Art. 89, 97, 98, 99.

Resol. 2674/2013. Art. 29,
Nom. 6, 7, 8. Art. 30,
Paragrafo 1y 2.)

Cc
5.2 Empaque, Rotulado y vida atil.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.
Decreto 5109 de 2005, 5 125| 0
Resol. 2674/2013. Art. 19,
Numeral 2. Art. 29, Num. 1.) /(/
C
I CALIFICACION DEL BLOQUE EQ S | La calificacién del bloque corresponde al 25% del total del acta |

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9080
www.saludcapital.gov.co
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Ay T e e —
A aneponadoses glancla y Coniol iojonico seniara a Vohjcuios ~/_ Acta Numero
—— O ORI o8 y malorias primas para alimontos As11c 024912 |

—

Il. CONCERTO SANITARIO

% De cumplimiento — [CONGERTO revars e s e | NIvel de cumplimiento | = Cas0 Qua una o més da 1os aspectos
F i a evaluar sea Identificado como critico y

y |Favorable 00-100% calificado como Inaceplable (I),

/ independienta del porcentaje de

DD Favorable con cumplimiento oblenido, el CONCEPTO

? requerimientos 60-89,8% SANITARIO a  emitr  serd
DESFAVORABLE y se procederd a

— g |t ¥ VEOON SonlA OF

10 L —

I, RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO
Numero total de muestras tomadas d
Numero del acta de toma de muestras //'
_/IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta
V. APLICAC!QN DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD >

Congelacién / (] | suspensién total de Ifay,jesa/s'ervidos ]
Decomiso / [] | Destruccién o desnafaralizacién ]

. VI.OBSERVACIONES : :
Por parte de la autoridad sanitaria: IO[ hallu N 29 rm}af Cores Iovin ¢ D Wf(zu"f"f?d
on o pomerh olr o msp.zfé?;n o) ?wl]wro, N (k}évi(/'!ﬂt.(w Produky
dbjeto e rotuladly

7

hObsewac:iones por parte de la persona que atiende la inspeccion: /J/r ’fj L7t

VII. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura d éatiﬂcacién del I'I(]?éll?(']l_‘de la presente rman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy del mes de iil AN del ano en la ciudad de Bogota D. C.

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propielario, representante legal, responsable del vehiculo o quien

atendid la inspeccion.
NOTA: El acta debe ser nolificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de la realizacién de la visita.

POR PARTE DE LA AUTORIDAD § kNI‘TARlA. POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: [PVIA JOUNAING GIMI (27 (FTN Y [Nombre: ~
Tipo de documento: (C Tipo de documento: /

Nimero de documento: “)O”jr\‘d { 3 s o |, |Nimero de docurqaﬁ(lo:
Profesion u oficio: 1% (11! €V SITITG TNV ) (VD {(profesion u oficié:

imorends Dinirial

o

Firma: (/4o o’ — Firma:
: " PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO
E Nombre: | Ul tn \mOmD (il Adblegd [ Nombre:
Tipo de documento: C.C.[#]C.E.[_INIT[_JPEP[_]PS[_JPTP[_|Tipo de documente: C.C.[_]C.E.[_INIT[_JPEP[_JPs[_JPTP
Numero de documento:= Y 4 § )47 2 Numero de documento:
Cargo:—ErTTuﬁg}-@ Copductor [/] Firma; ~ '
E Firma: z ;/""_,_r)

NOTA 1: "Ep‘coptordancia con lo establecido en el articulo 47 da la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la Imposicién de un concepto
sanitario d rable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacién administrativa en salud, confor-

mae los términos establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011"
NOTA 2: "La Adulteracién, el uso fraudulento, el suministro y consignacién de Informacion falsa, registrada en el presente documento o sus

anexos, acarreara |as responsabilidades de lay, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 288 y ss. del Cédigo Penal Colomblano y Ley
734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario” )
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