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INSTRUCCIONES PARA FORMATO REGISTRO, MEDICION Y CONTROL DE DESCOMIDE

Los residuos generados del proceso de descomide y los alimentos no consumidos durante la prestacion de los servicios sociales que realizan
preparacion de alimentos y/o brinde complementacion alimentaria, seran pesados al finalizar la prestacién del servicio y el resultado de esta
actividad se consignara en este Formato FOR-GA-047 “Registro, Medicién y Control de Descomide” dicho formato debe estar en fisico en la
carpeta del componente de gestiobn ambiental.

Pasos para diligenciar el formato
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Diligencie todos los espacios en blanco solicitados por el formato de la siguiente manera:

Nombre de la unidad operativa: escriba el nombre completo de la unidad operativa que esta reportando la generacion de residuos.
Tipo de servicio: escriba el tipo de servicio social de la unidad operativa.

Localidad: escriba la localidad en la cual esta ubicada la unidad operativa.

Afo: escriba el afio actual en el que esta reportando la generacion de descomide.

Una vez halla diligenciado los campos mencionados anteriormente, inicie con la consolidacion de la informacion solicitada. Para esto tenga en
cuenta:

La columna que dice "Dia" tiene una numeracion del uno (1) al treinta y uno (31), esto es para garantizar el diligenciamiento en cualquier dia
del mes de acuerdo a el (los) dia (s) de generacion de los residuos.

La fila que dice “Mes” tiene descritos los meses desde enero hasta diciembre, esto es para garantizar el diligenciamiento de todos los meses
de acuerdo con la generacion de los residuos.

La fila que dice “Unidad de medida” indica que los valores alli registrados estan dados en Kilogramos (kg)




