PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO ACOMPANAMIENTO OPERACION DEL SERVICIO DE ALIMENTACION MENSUAL

Cédigo: FOR-PSS-248

Versidn: 1

Fecha: Memo 1202303942 - 20/12/2023

Pégina: 1 de §

SUBDIRECCION LOCAL: N.A.

|SERV]CIO SOCIAL/MODALIDAD: COMUNIDAD DE CUIDADO/SEVERO |UNIDAD OPERATIVA: HOGAR SAN JOSE SARAMITA

DIRECCION:

CALLE22N°36A-25

[TELEFONO: 601 9229811

OPERADOR:

DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SENORA DE NAZARETH

{ddimm/aa)

FECHA: ENERO: IFEBRERO:

IAGOSTO: 21 Je8] Jok sepriemere:

MARZO:

ABRIL:

MAYO:

JUNIO:

JULIo:

OCTUBRE:

NOVIEMBRE:

DICIEMBRE:

FECHA UNO (1) CONCEPTO SANITARIO

13/06/2024

CONCEPTO

FAVORABLE

PORGENTAIEDE |~ o TNo.
CUMPLIMIENTO 55| ACTA:

190118 SUBRED

SSF

FECHA DOS (2) CONCEPTO SANITARIO

(dd/mm/aaaa)

CONCEPTO

PORCENTAJE DE No.
CUMPLIMIENTO ACTA:

SUBRED

1. INFRAESTRUCTURA

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

En Feb

Mar Abr

May Jun Jut Ag

Sep

Oct

Nov Dic

CINC/

NA NA

NA NA

C/NC/I[CTNCHCINC/IC/NC/IC/NC/[CINC/IC/NC

NA NA NA

NA

fCINC/

NA

CTNC/[C/NC/ICINC/]

NA NA

OBSERVACIONES

1.1

El establecimiento estd ubicado en sitio seco, no inundable y
terreno de facil drenaje. No existen Hesgos de contaminacion paraj
el servicio de alimentos debido a las condiclones sanitarias de los
alrededores de Ia edificacién

1.2

Las areas del servicio de alil se an

13

Las instalaciones estan protegidas contra entrada de polvo, lfuvia,
suciedad, otros contaminantes y el ingreso de plagas y animales|
domésticos. Los sifanes o refillas de drenaje se

asegurados y en buen estado.

14

Las ventanas y puerias, son de material que no generan
sustancias téxicas, resistentes, no porosas y con acabados libres
de grietas o defectos que dificulten la limpieza y desinfeccion. Los)
vidrios se encueniran en buen estado, cublertos con pelfcula de
seguridad o algin efemento para prevenir ai estallido,

1.5

Cuenta con ventitacién directa o sin generar i

de! personal, previene la condensacion de! vapor, polvo y facilita laj
remocion del calor. Las se p idas con|
mallas anti-insectos (anjeo) en buen estade, de material no
corrosivo y facilita su limpieza.

C
C
C
C
C

Los pisos, paredes y techos son de materiales que no generan

toxicas, i no porosos, impermeables, no
b bados libres de grietas o

n y con

defectos que dificulten la limpieza y desinfeccién. Cuenta con|

uniones redondeadas piso-pared y pared-pared de las 4reas de
1 i de ali

prep. y Los pisos se

sin exceso de humedad. Asi mismo; las estructuras

complementarias cumpten con lo anteriormente descrito.

C

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

2. PLAN DE SANEAMIENTO

En Feb

Mar Abr

May Jun Jul Ag

Sep

Oct

Nov Dic

CINC/JCING/
NA NA

C/NC/{C/NC/
NA NA

NA NA NA, NA

CTNC/[CTNC/[C/NC/[C/NC/[CINC/

NA

C/NC/
NA

C/NCI/IC/NC/
NA NA

OBSERVACIONES

2.4

La unidad operativa cuenta con plan de saneamiento
ajustado a la unidad operativa y actualizade con los
programas establecidos tales como manejo de agua,
limpieza y desinfeccién, control de vectores y manejo de;
residuos sélidos.

™

22

Se encuentran implementados los programas del plan de
saneamiento y se verifican el correcto diligenciamiento de
los formatos.,

23

El agua utilizada en el establecimiento es potable

24

El suministro de agua y su presién es adecuado para todas
las operaciones

25

Cuenta con tanque de almacenamiento de agua potable, el
agua esta en constante circulacién. (acueducto-tangue-
puntos suministro)

28

El tanque de almacenamiento de agua esta protegido y es
de capacidad suficiente para un dia de operacién.

27

Se limpia y desinfecta periédicamente (minimo cada 6
meses), Control de lavado de tanques de almacenamiento
de agua.(Verificar la autorizacién de la empresa para
realizar esta actividad, el certificado de mantenimiento del
tanque, con las respectivas fichas técnicas de los productos
utilizados)

2.8

La unidad operativa cuenta con canecas con {apa y bolsa de
color de acuerdo a los residuos generados y son removidos
del drea del servicio de alimentacion frecuentemente.

29

La unidad operativa cuenta con drea de almacenamiento
temporal de residuos sélidos, en buenas condiciones
higiénico sanitarias y debidamente separada del servicio
de alimentacién.

2.10

Existe rea exclusiva para los productos quimicos utilizados
(detergentes, desinfectantes, plaguicidas) y elementos como|

, traperos y recogedores, los productos quimicos se
encuentran debidamente rotulados y bajo ffave.

OO0 O |0 |0nlD
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211

No se observan combustibles liquidos dentro de la unidad

operativa (gasolina, alcohol)

2.12

—

|

C

Controf de Fumigacién, (relacionar fa fecha de fumigacion, si
se realizé esta actividad de acuerdo a necesidad de la
unidad operativa)

]
]

S

——

C

3. APORTE ALIMENTARIO

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

En

Feb

Mar

Abr May

Jun

Jut

Ag

Sep

Oct

Nov

Dic

NA

C/NC/

NA

C/NC/H{C/INC/

NA

CINC/|CINC/
NA NA

NA

C/NC/

NA

CINC/ICINC/

NA

C/INC/
NA

C/NC/,
NA

CINC/
NA

CINC/
NA

OBSERVACIONES

3.1

El personal manipulador cumple el ciclo de minutas establecido]
por la SDIS para los participantes

C

32

Los i los de ali se i por el
profesional Nutriclonista-Dietista a cargo del serviclo asegurando el
aporte nutriclonal establecido en la minuta patrén.

3.3

En la unidad operativa fas porciones se sirven de acuerdo a fo
estipulado en la minuta patrén por grupo de edad (aplicar formato:
[ i6n plan de de p rvidas),

3.4

Las caracteristicas de Jos plen con
los criterios establecidos por la SDIS (aplicar formato evaluacion]
de caracteristicas organolépticas).

35

El personal manipulador conoce y estd pendiente de solicitar el

36

Reporte asistencia de participantes y tipo de dieta cuando aplique.
El i i conoce e i

p ef Listado de Dietas|
establecido por el profesional Nutricionista cuando aplique,

pariendo del estado ici y D del!
participante

Nl o] o

BUENAS

PRACTICAS DE MANUFACTURA

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

4, PERSONAL MANIPULADOR

En

Feb

Mar

Abr May

Jun

Jul

Ag

Sep

Oct

Nov

Dic

CINC/
NA

NA

CINCHC/INC/

NA

C/NC/|C/NC/
NA NA

CINC/
NA

C/NC/]
NA

C/NC/
NA

C/INC/
NA

C/NC/,
NA

C/NC/
NA

C/NC/
NA

OBSERVACIONES

41

El p 1 i de alii tiene certificado médico vy
controles periédicos vigentes, asi como, Hoja ds Vida actualizada
entregada inmediatamente Ilegue a la unidad operativa

C

4.2

Se tornan fas con las p que se sepa o

que de ible de

por fos ali o que pi heridas ii

cutdneas o diarrea.

43

El contratista cuenta con registros que certifiquen un plan de
ftacia tinuo y per para el p i d

de alimentos.

4.4

Los manipuladores de alimentos cuentan con las evidencias que
certifiquen el plan de itac Ll y acorde a
{a Resolucidn 2674 de 2013 y se garantizan que esta formacion
sea minimo de 10 horas anuales.

45

Los ip de ali utilizan unif ! de;
color claro, limpio y calzado cerrado.

48

Los manipuladores hacen uso permanente y adecuado de Jos

1 de p ién (gorro, b di hable, acorde a
la normatividad vigente.) durante la realizacién de las actividades
a cargo.

47

Las manos de fos manlpuladores se encuentran limpias y sin
joyas; las ufias estan cortas y sin esmalte.

48

Los empleados evitan practicas como comer, beber, o fumar en
las 4reas de almacenamiento, preparacién, servido o en donde
exista riesgo de contaminacién de} alimento.

49

Los fs es se lavan y d las manos de acuerdo
al protocolo de lavado de manos en cada cambio de actividad ]
antes de entrar en contacto con los alimentos,

4.10

Se observa que todo el personal que ingresa al semviclo de|
alimentacion cuenta con elementos de proteccién como gorro)]
tapabocas y bata,

OO0 O oo

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

5. RECIBO

En

Feb

Mar

Abr May

Jun

Jul

Ag

Sep

Oct

Nov

Die

CINC/,
NA

NA

CINC/ICINC/

NA

C/NC/C/INC/
NA NA

C/NC/
NA

CINC/]
NA

CINC/
NA

C/INC/
NA

C/NC /|
NA

C/NC/
NA

C/NC/
NA

OBSERVACIONES

5.1

Los alimentos se reciben en un lugar fimpio y en condiciones que)|
eviten su contaminacién, alteracion y dafios flsicos.

S~

—

4

52

Durante el proceso de descargue de alimentos desde el carro

p se evita el de estos con el piso.

I

C
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Se Insp los ali e para sl
fen con las i blecidas en las fichas
53 |técnicas. Se realiza verificacién de la calidad y cantidad de los C
alimentos recibidos. Se revisa el rotulado de los alimentos segin
vigente.
Se verifican las temperaturas de los alimentos de alto riesgo
54 |dl te el recibo ( 4 °C +/- 2°C) y se revisa la fecha de
vencimiento de los productos. C/
55 Se verifica el peso de los alimentos recibidos empleando las|
: y reali el conteo op: C/
Se devuelven los alimentos que no cumplen con fas
56 |especificaciones establecidas en las fichas técnicas y se realiza ia| c
anotacién pertinente en la remisién
57 Se realiza el diligenciamiento del formato de Recepcién de|
. alimentos. c
Se cuenta con los elementos necesarios y en buen estado para la
58 pcién de alimentos (béscul y (/
canasfillas).
NIVEL DE CUMPUIMIENTO
En Feb Mar Abr May Jun Jut Ag Sep Oct Nov Dic
6. ALMACENAMIENTO OBSERVACIONES
C/INC/HCINC/CINC/CINC/CINC/CINC/CINC/|C/NC/C/NC/HC/NC/|CINCICINC/
NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA
Los alimentos de alto riesgo microbioldgico (facteos y cémicos\
6.1 |etc) son almacenados en un tiempo no mayor a 10 minutos \ C
asegurando cadena de frio, temperatura maxima 6 °C.
El area de al i se i limpia, protegida de
62 insectos o elementos que puedan contaminar los alimentos. \ (‘\
.
Se almacenan los praductos de acuerdo con las caracteristicas de
6.3 |los mismos en sitios adecuados que eviten su contaminacién y, (
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
ALMACENAMIENTO EN SECO En | Feb | Mar | Abr | My | dun | du | A9 | Sep | Oct | Nev | Dl OBSERVACIONES
C/NCHCINC/ICINCHCINCHCINCHCINC/|CINC/CINC/CINC/|CINC/HCINC/C/INC/
NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA
6.4 Se realiza aseo y desinfeccion semanal del cuarto de| C
y i i para evitat la p ia de plagas.
Existen estantes suficientes y en buen estado para el
If de los prod y se facilita su limpieza y| :
65 circutacién de gire, fos alimentos estan dispuestos sobre palés o
~  [tarimas fimpias y en buen estado, elevadas del piso por lo menos
15 centimetros de manera que se permita la inspeccién, limpieza 'y
fumigacién, si es el caso,
Se utilizan envases y recipi proplados para al los|
66 i i ) una p i propi contra la; <
. contaminaclén cruzada, estos recipientes estdn limpios y
desinfectados antes de su uso.
6.7 Los pi en if estan rotuk con nombyre,
. fecha de vencimiento, lote cuando aplique. ( -
68 Se lleva el formato control de primeras entradas y pimeras salidas
. con el fin de garantizar la rotacién de fos productos. (.
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
REFRIGERACION, CONGELACION Y DESCONGELACION En | Feb | Mar | Abr | May | Jun | Jul | Ag | Sep | Oct | Nov | Dic OBSERVACIONES
CINC/ICINC/HCINC/ICINCHCINC/HCINC/|C/NCHCINCHCINC/HCINC/CINC/ICINC/
NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA

La capacidad del equipo es suficiente para la frecuencia o

N\

6.9 necesidad de los alimentos que Hegan.
Los equipos de Reff y C i6n se t
6.10 |funcionando correctamente, para refrigeracién entre 0°C a 4°C y| [
[o! i6n debe ser -18°C o menor.
Los equipos de refri i o tach se
6.11 |ubicados aislados de las zonas de coccidn para evitar el aumento (
de la temperatura del equipo.
6.12 |Se lavan y desinfectan los equipos, cada 8 dias. \ C
Los equipos de refri ylo facidn se er
6.13 {organizados; En congelacion: carnes crudas, en refrigeracin:
lacteos, carnes crudas en refrigeracion, frutas y verduras
Se registra en el formato Control de temperatura de equipes de C
6.14 |refrigeracién y conirol de temperaturas de equipos de congelacién
{a temperatura de los alimentos 3 veces durante el dfa
Los ali tos se all en su original o p
6.15 ladecuadamente, asegurando el registro de la fecha de
vencimiento.
616 Los productos cérnicos se Hevan a refrigeracién o congelacién
. inmediatamente se reciben ( .
647 Los alimentos que requieren refrigeracién se almacenan a una
. temperatura menor de 6°C. C
Los recipi o en donde se i los ali C
618 p en tapados y 1
Se realiza el proceso de di [ a una velocidad
6.19 controlada para evitar el de i C
. los ali fados a refri i6n por un tiempo estimado|

de 24 horas antes de su preparacion.
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7. PREALISTAMIENTO, PREPARACION ,COCCION, SERVIDO Y

DISTRIBUCION

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

En Feb

Mar Abr

May

Jun

Jul

Ag

Sep Oct

Nov

Dic

CINCHCINC/
NA NA

C/NC/IC/INC!
NA NA

C/NC/
NA

CINC/
NA

C/NC/|
NA

NA

C/NC/HCINC/[CINC/

NA NA

CINGC/,
NA

CINC/
NA

OBSERVACIONES

7.4

Las operaciones de produccién se realizan en orden secuencial y!
continuamente, con el fin de que no se produzcan retrasos|

Gque p el de

C

72

Elp ) lador utifizar 1a por grupo de edad
para caleular la eantidad de alimentos que debe utilizar para cada;

p idn, evitando pérdidas de

73

El g ! i realiza el dili farmi P del
formato control de entrada y salida de alimentos.

7.4

El p ] i de

verifica la fecha de

y las caracterisucas fisicas y organolépticas 6ptimas;
de los alimentos que van a ser preparados o entregados sin previa
coceion,

75

El | i de ali realiza fa i6n de:

las fas primas y ifios antes de i fos al

segun la tabla de solucién desi del plan de
se diligencia el formato pertinente.

76

Se evita que los ali se por i a
30 minutos en las temperaturas de riesgo (>6°C y <60°C)

7.7

Los alimentos { lacteos, Jugos ensaladas, cames frias) que noj
i coccién, se en

o
prutegldos antes de ser servidos y a una ternperatura menor a 6°C

78

Elp | ipulador realiza el dilj i p del]
formato Preparacién de alimentos.

79

El p " . " ipula con ™ d d

evitando el contacto directo con las manos

7.10

El personal manipulador hace lavado y desinfeccién de fas
superficies, equipos y menaje ulilizados antes y después de cada
proceso.

7141

En un lapso de tiempo no mayor a 5 minutos se trastadan los|
alimentos preparados desde el sitio de coccibn hasta el 4rea de
servido y/o distribucién.

7.12

El personal maniputador durante el servido y distribucién a los
participantes cumple con las porciones establecidas por la SDIS
segin grupo efario y tipo de dieta ofrecida aplicando ios
conocimientos  adquiridos  durante la  soclalizacién  de
Estandarizacion de porciones dada por el operador a cargo del
personal manipulador de alimentos,

713

Durante la distri fas p as de las preparaci frias|
se mantienen en un rango menor o igual 6°C y las preparaciones
calientes se mantienen en una temperatura mayor a 60°C.

7.14

En el el p i de hacen uso|
d do de los de p i6n (gorro,|
(apabocas desechable) y fiene un trato respeluoso y amable hacial

{os participantes y profesionales,

OO O OO0 N OO

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

8. EQUIPOS Y UTENSILIOS

En Feb

Mar Abr

May

Jun

Jul

Ag

Sep Oct

Nov

Dic

CINC/CINC/
NA NA

CINCHCINC/
NA NA

CINC/,
NA

C/NC/
NA

CINC/
NA

NA

CINC/CINC/CINC!

NA NA

C/NC/
NA

C/NC/
NA

OBSERVACIONES

8.1

Los equipos, superficles, mesas y mesones empleados en el
manejo de alimentos contacto directo con el alimento son de
material sanitario, de facll #mpleza y desinfeccién, no tienen
pinturas u otro tipo de material desprendible que represente un
riesgo para la inocuidad del alimento. Los equipos del servicio de
alxmenlacién se encuentran en optimas condiciones de aseo vy

i6n. La unidad operativa cuenta con los equipos,
utensilios y menaje para prestar el servicio.

C

82

Los de cocina, se i limplos y izados. El
proceso de limpleza, desinfeccién y secado del menaje se realiza
de acuerdo con lo establecido en el plan de saneamiento de la
unidad operativa. Verifique que no se utifice toallas de tela para el
secado. El menaje se encuentra en un reciplente o espacio]
adecuado en buenas condiclones higiénico sanitarias.

8.3

Antes de iniclar la distribucién de cada tiempo de comida el
personal de serviclos generales garantiza que el espacio para que|
los particy los {area de

mesas y sillas estén limplas y das para los particij

8.4

El proceso de descomide se realiza segin las indicaciones del
4rea ambiental, garantizando un correcto destino final.

FECHA UNO (1) DE FUMIGACION

{dd/mm/aaaa) 06/07/2024

EMPRESA

BIOCONTACTO
AMBIENTAL
SAS

CONCEPTO
SANITARIO

FAVORABLE

FECHA DEL CONCEPTO
EMPRESA (dd/mm/asaa) 10/04/2024

FECHA DOS (2) DE FUMIGACION

(dd/mmJ/aaaa)

EMPRESA

CONCEPTO
SANITARIO

FECHA DEL CONCEPTO
EMPRESA (ddimm/aaaz)

FECHA UNO (1) LAVADO DE TANQUE DE

AGUA (dd/mm/aaaa) 0610772024

EMPRESA

BIOCONTACTO
AMBIENTAL
SAS

CONCEPTO
SANITARIO

FAVORABLE

FECHA DEL CONCEPTO
EMPRESA {ddimm/asas) 1010472024

FECHA DOS (2) LAVADO DE TANQUE DE

AGUA (dd/mm/aaaa)

EMPRESA

CONCEPTO
SANITARIO

FECHA DEL. CONCEPTO
EMPRESA (dd/mm/aaaa)
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OBSERVACIONES

REGISTRAR NOMBRE Y FIRMA CADA MES

Nombre Responsable o

Nombre Profesional: Firma: Caordinador: Firma:
Nombre Profesional: Firma: gombfe Responsable o Firma:
Nombre Profesional: Firma: (r:lomtﬂe 35$p0"5able ° Firma:
s L Nombre Responsable o o
Nombre Profesional: . Firma: Coordinador: Firma:
Nombre Profesional: Firma: (hfomljfe iiesponsahle ° Firma:
. . L Nombre Responsable o .
Nombre Profesional: Firma: Coordinador: Firma:
. . - Nombre Responsable o .
Nombre Profesicnal: \ Firma: L Coordinador: Firma: ”
L . { Nombre Responsable o . -
Nombre Profesionat: éwﬁw‘w ﬂam vez ’L‘ Firma: W Coordi X D faviQy M . CC\(V(.\ \ o,Q Firma: Dﬂ ang u, e(l, i
N L Nombre Responsable o ! .
Nombre Profesional: Firma: Coordinador: Firma:
i . . Nombre Responsable o .
Nombre Profesional: Firma: Coordinador: Firma:
. ) L Nombre Responsable o .
Nombre Profesional: Firma: Coordinador: Firma:
Nombre Profesional: Firma: Nombre Respansable o Firma:

Coordinador:




