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Lugar

Comunidad de Cuidado los Robles

Fecha

29/10/2024

Tema

Tema: Formatos relacionados con el Plan de saneamiento Basico
Objetivo: Socializar formatos relacionados con el plan de Saneamiento Basico al
equipo de servicio de alimentos

Desarrollo

Introduccién: Es importante dar a conocer los formatos que se llevan a cabo para dar
cumplimiento al plan de saneamiento basico, durante esta sesién, se explicaron cada
uno de los formatos, incluyendo su propésito, instrucciones de llenado, y la
importancia de cada formato en el seguimiento y evaluacién de las acciones de
saneamiento, resaltando la importancia sobre todo en el area de alimentos, donde
siempre se debe llevar una inocuidad e higiene correcta.

Desarrollo: Se le explica al personal que existen varios formatos dentro del plan de
saneamiento basico y dentro del plan de capacitacion se establecié dar a conocer
dichos formatos, los cuales permiten un control riguroso y sistemético de los factores
que pueden comprometer la salud y seguridad de las instalaciones. Cada formato
debe ser completado con precisién para asegurar que todas las areas sean evaluadas
y que cualquier irregularidad sea identificada y corregida de manera oportuna.

Por lo tanto, se explica el primero de ellos, el cual es, formato de inspeccion de plagas,
se deben registrar las condiciones del entorno, la presencia de posibles vectores y los
puntos criticos donde podrian proliferar, este formato debe incluir detalles sobre la
ubicacion, tipo de plaga observada y las medidas correctivas implementadas. El
objetivo es garantizar que se realicen inspecciones regulares y que se mantengan
registros actualizados para facilitar la toma de decisiones y la implementacion de
estrategias de control efectivas.
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FORMATO INSPECCION DE LA PRESENCIA DE
PLAGAS

1. UNIDAD OPERATIVA: COMUNIDAD DE CUIDADO LOS ROBLES

7 RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: 3 FECHA
= 5. OBSERVACIONES
ASPECTO Y AREA A VERIFICAR PLAGA iR 28
A [AREACOCINA

Revise las siguientes dreas de la cocina en busca de

evidencia de plagas.

Al Uniones enfre el piso y las paredes y paredes y
- techos.

A2 Debajo y en Ia parte de atras de la nevera
A Debajo de la estufa.
Ad En las bandejas de |a estuia.
A Debajo, encima y deniro de los gabinetes
A Debajo de la estanteria
AT Dentro y en el contorne de la campana
) exfractora
A Dentrn v alrededor de la caneca
A Debajo del lavaplatos
A0 En el techo falso de la cocina
4.B AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS
Uniones enftre el piso y las paredes y paredes y
81 techos.
B2 Debajo y en los enfrepafios de la estanteria
E.3 Debajo de las estibas
E.4 Dentro de las canastillas

e CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE
esibilidad: todo correcto
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Para los formatos de inspeccién de elementos en desuso, es esencial identificar y
registrar todos aquellos objetos 0 equipos que ya no son necesarios 0 que pueden
representar un riesgo para la higiene y seguridad. Este proceso implica la revision de
todas las areas de la institucién para detectar materiales obsoletos o en mal estado,
detallando su ubicacién, estado y las acciones tomadas para su eliminacion o reciclaje.
Mantener estos registros ayuda a reducir el desorden y prevenir la acumulacién de
posibles focos de contaminacion.
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Otro de los formatos es el de hermeticidad, el cual se utiliza para evaluar la integridad
de los sistemas que deben estar sellados para prevenir la entrada de contaminantes.
Este formato debe incluir la verificacién de puertas, ventanas, sistemas de ventilacion
y cualquier otra estructura que necesite mantener un ambiente controlado, se deben
anotar las areas inspeccionadas, cualquier defecto encontrado y las reparaciones
realizadas. Asegurar la hermeticidad es crucial para mantener ambientes estériles y
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seguros, protegiendo tanto al personal como a las personas mayores en la institucion.
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COMUNIDAD DE CUIDADO LOS ROLES
1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: 2. FECHA:
. a 5.
JASPECTO Y AREA A VERIFICAR N ACTIVIDAD POR
CALIFICACION IMPLEMENTAR

1.A

AREA DE COMEDOR

Al

Aberturas entre puertas v piso (exteriores)

A2

Aberturas entre puertas v piso (interiores)

AJ

Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas

Ad

Los marcos de puertas v ventanas son herméticos.

A5

Paredes y techos de la cocina estan libres de
agujeros.

AG

Los techos acoplan herméticamente con los muros.

2.8

AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS

B.1

Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas de la
bodega de aimentos.

B2

Los marcos de puertas v ventanas son herméticos.

B3

Paredes y techos de la bodega estan libres de
agujeros.

B4

Los techos de la bodega de alimentos acoplan
herméticaments con 105 MUros.

3.C

COMEDOR

L P

G

| o= techns arnnlan herméticamente con lns mirns

Finalmente se da a conocer el formato de limpieza y desinfeccion, con el cual se
inspeccionan todas las areas de la institucion, se observan las diferentes areas que se
encuentren en total orden y aseo, que la limpieza y desinfeccién de haya realizado de
manera adecuada proporcionando un ambiente limpio e higienizado. Se comenta que
todos estos formatos, diligenciados de manera correcta y regular, son herramientas
clave para mantener altos estdndares de inocuidad en la comunidad de cuidado,
asegurando un ambiente seguro y saludable para todos.

Materiales: Internet, computador, hojas, esferos

Se anexa Registro fotografico y lista de asistencia

A e Nombre Cargo/Rol Dependencia
Lista de asistencia No aplica No aplica
Compromisos Actividad Responsable Fecha limite
No aplica No aplica No aplica
Préxima reunién | Noviembre




Registro fotografico Formatos asociados al Plan de Saneamiento Basico

Via sin nombre
Silvania

A

™~ =29 06r 7024 2:4216 p. m.

Via sin nombre
vy Silvania
Cundinamarca
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2. Luger o Localidad o Sede

CCofes Rabic S

3. Fecha y hora

29)-70-9024 ; 2 :20PM.

R\\\
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4 Nombre responsabl Ayhd_UllolehDs 5 Dependencia responsable. _ BUBANEC:C GA_ Paed & Ry
ilzm 7. Nombres y Apellidos 8. Dacymento de identidad szi’:\';i"rii’a 10. Rol / Cargo ‘c‘onﬁ::::: a’ 12. Correo electrénico 13 Teléfono y Ext | Celular 14, Firma
8.1 Tipo 8.2 Numero yi
" (4 v{EmmAO f(/, Lo | € [[zmic8a (‘(‘[os@nLLa Hox(oerna (,)OIILH'AV/L\ i6semsese ahooo couciefl S LSEr) ﬁ%
: & 1255085 ocdnebbifly (ooe | (baeto bl al? 1 30zs2 3¢ [kt S
3 A qq ‘::nﬁ ACTEN cC [ 1069V | &})’u Eﬂskmau; Qonﬂm)‘h]g alyo clefp A Bqsev Lz é&&_&.
| Una' (odsba Pamcer [CC [10y543098u |G s Pobles | B Gy | gy bt (oot hoa s stign, 1 | 30 2964718 | fuy L5,
U fohed Uloldps [t Jotnsaet3  |cadsBbls | G Avburhl | evhaki] S sBTee 3Waesg | SSTARL
6
8
] \
10
11 \
12
13 !\
- .
15 4
16
17
18
19
20
Tratamento ce nios perscnsies “En cumplenients d (s Ley 1561 de 2012, mo lus Informado que la Secrelaria Disréal e Inegracion Social - SOIS, e (a respansable del alamiento de mis dalos parsanalas recoleciados y podrd reakear oparacianes sobre los mismos para 1as inalidados aslablacdas en su Pollica de ratamienio de daios
o o i s et 1 B Bt B B i s c pthcanslar 4 1o ] macenadas do e o SDIS w eves o 55 cantesdomarcin s ogsdan
T scivtud rakcadedo paes sasaie dose o1 apods 3 Froces Gl os Tiekc Humana - Silema 6 Gesnds  Sagudad y Selod ol Trabf




