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Area de recibo de alimentos cumple con las e NC NA c NG N

condiciones higiénico-sanitanias establecidas por Area de almacenamiento de alimentos cumple con

la normatividad sanitaria vigente, permitiende LX | | | | i las condiciones higiénico-sanitarias establecidas VA [::l
1 |realizar las actividades de verificacién de cantidad, 2 |por la normatividad sanitaria vigente garantizando

calidad e inocuidad de los alimenlos gque se la temperatura, humedad y circulacidn del aire que

reciben, aislada de cualguier nesgo de se requiere para cada alimento.

contaminacién fisica, quimica yfo bioldgica.

Area de preparacién de alimentos cumple con las

condiciones higiénico-sanitarias establecidas por c NC NA c NG NA

la normatividad sanitana vigente y se encuentra I_‘

distribuida fisica o espacial en cuatro (4) zonas m | | ]

basicas (caliente, fria, pre-alistamiento e Area para la distribucién de alimentos permanece .

higienizacion), debidamente sefializadas. &0 Splimas Sicionss de linales o

3 NN O higi?ﬂmé" G T MR 4 |cuenta con los elementos necesarios, en
con grifo de accionamiento no manual dotado con . iéni taciliten la distribucié
dispensador de jabodn, toallas desechables o mndlcfnfles Nigienicas, que i o i
; . de los alimentos a los beneficiancs
equipos automaticos para el secado de manos en
buen estade, debidamente sefializado y ubicado
en las dreas de elaboracion o proximos a estas
para la higiene del personal manipulador de
alimentos.
Area de instalaciones sanitarias cumple con las
Area de consumo de alimentos cumple con las c NG NA condiciones higiénico-sanitanas establecidas por c NC NA
condiciones higiénico-sanitanas y cuenta con la normatividad sanitaria vigente y cuenta con )
iluminacisn y ventilacion natural o artificial = m L___I L_’ servicic sanitaric en cantidad suficiente para uso M_’ I_I
suficientea. . plblico, con bateria sanitaria en buen estado de
4 funcionamiento (lavamanos e inodoros) y dotado
5 |Esta drea estad dotada de mesas y sillas de B |de los siguientes elementos de aseo: caneca con
materal que faciliten la limpieza, desinfeccion y la tapa de accionamiento de pedal con bolsa
comodidad de los beneficianos; disponiendo de las permanente, dispensador con jabon liquido, papel
sillas (puestos) de acuerdo con la cantidad de higiénico y elementos para el secado de manos
beneficiarios asignados para el consumo de (toallas de papel o secador de manos eléctrico) y
alimentos por tumno. en las condiciones establecidas en el anexo

técnico,

Area de alistamiento de personal esta separadade| o o na | [oeode Migienizacion para elementos de aseo
los servicios sanitarios (inodoro o cisternas), dreas P TR,
o >_< I | | establecidas por la normatividad sanitana vigente y
de almacenamiento y preparacion de alimentos, y o ity BEnan Belusive Dais of levedc da 1
7 |cuenta con casilleros o lockers en buen estado 3 o pa e a
elementos de aseo, ubicado en un lugar que no

para la ubicacion de los elementos personales y genere riesgo de contaminacidn diferente al drea

ropa de diaric. Asi misme, se encuentra en ; : i
" de recibo, alimacenamiento, preparacion, servido y
adecuadas condicionas de limpieza y desinfeccion diskibucion. g los alimentos.
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Area de almacenamiento de agua potable dispone de tanque(s) en material higiénico sanitario, hermético (no es permitido tanque de
asbesta o cemento), con capacidad suficiente minima de 500 litros y cuenta con el certificado de higienizacién con tiempo de

expedicién no mayor a

empresa vigilada por la Secretaria Distrital de Salud-SDS, con

productos utilizados y descripeion del proceso realizado.

& meses (conforme lo sefialado en el Decreto 1575 de 2007 y Resolucién 2115 de 2007), emitido por una
concepto sanitario favorable de la empresa, ficha técnica de los

f’ﬁ)lifﬂ

C

X O O

un lugar alejado del drea de preparacion y
almacenamiento de alimentos para evitar el riesgo
de contaminacién quimica.

9 Fecha Lavado Tanque: Dia ZS’- Mes US-M& Z{}Bff Material: N°® Tangues:
| f
i | P
Concepto Sanitario: cﬂ“uufas ¢ Fecha Concepto: Dia 0‘5 Mes 03 Afo 203 V

N°® Variable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumplimiento

B s e e |5 e c e m

desengrasantes, etc.; esta debidamente El I:] g?l::::mamflm'm:;ilﬁﬁzzgﬁéflzf;ug'e I____ D m
10 |identificado, organizado y sefializado; ubicade en 11 b

técnico para el uso de gas GLP (gas
propanc).(Caso que se requiera)

12

su implementacion en los servicios sociales de a
SDIS", teniendo en cuenta los documentos y
formatos asociados a este.

13

N® Variable Mivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumplimiento
o e | [mememaciccodemeinmspey | e
: o R I— | a iona i
Aplica el procedimiento *Planificacion Alimentariay| 3| | | | | Jrupos de eded 6 s dusp:or a D EI

SDIS,cumpliendo con lo descrito para intercambios
de alimentos y suministrando las raciones a la
poblacién beneficiaria, acorde con las condiciones
establecidas en el anexo técnico.

14

Realiza una encuesta de opinion con los
beneficiarios del Comedor Comunitano mayares
de 18 afios, dentro de los primeros treinta (30) dias
calendario contados a partir de la fecha de inicic
del convenic, con el fin de establecer la necesidad
de suministrar una preparacion vegetariana de
manera mensual.

En caso de ser aceptada, suministra el mend a los
beneficiarics una vez al mes previa autorizacion de
la Subdireccion de Nutricion.

15

Mantiene disponible en un lugar visible del
Cemedor Comunitario, las minutas patron, el ciclo
de menus y los documentos de analisis de aporte
nutricional a las personas manipuladoras de
alimentos, asi como el ciclo de mends y el mend
del dia para visualizacion de los beneficiancs.
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16

Utiliza la totalidad de ingredientes listados en el “Analisis del Aporte Nutricional” en las cantidades establecidas para cada preparacion
y de acuerdo con los criterios técnicos establecidos en el ciclo de menuis.
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7

Cualifica al talento humano del Comedor
Comunitano en el procedimiento “Planificacion
Alimentaria y su implementacion en los servicios
sociales de la SDIS" con sus documentos y
formatos asociados, manejo de minuta patrén,
ciclo de mends, andlisis nutricionales,
estandarizacion de utensilios y porciones servidas,
recepcion de alimentos y conocimiento de los
criterios minimos de aceptacion y rechazo; en los
tiempos sefialados y con los soportes establecidos
&n el anexo técnico.

Fecha Cualificacién:

Dia,'}_g Mes 06 Ao Z{_‘?B—lf

Fecha Procedimiento:

Dia'?_s’ Mes C;é Afo ZG’Z({

Fecha: Estandarizacion:

Diaﬂ mes 0 Ao 2024

Fecha Recepcién-Criterios:

Dia ﬁ Mes G S Ao ZG‘E’ l{

C NG NA
Xl [
ﬂird"llﬂt
IO 7202 Y

18

Ofrece menis especiales en las fechas de navidad
y fin de afo conforme los criterios establecidos por
la Subdireccian de Mutncidn.

NC

00O X

Categoria 2: Subcomponente Vigilancia Nutricional

N® Variable Nivel de Cumplimiento | N® Variable Nivel de Cumplimiento
Profesional en Nutricién y Dietética participa en las c NC NA < NG NA
actividades de fortalecimiento técnicoentomace | [X| [ | | | 111
medidas antropométricas, sensibilizacion en
vigilaneia nutricional y las demas programadas por
la Subdireccion de Nutnicion.

Profesional en Mutricion y Dietética realiza la toma
Fecha Fortalecimiento Toma medidas de datos antropométrices, disponiendo de les
condiciones sefaladas en el anexo técnico vy las
a 4 l Mes G q Afio .Z, "?3’3 mediciones son registradas en el formato
generado desde el sistema de informacién
19 20 misional SIRBE y/o formato "Toma y registrc de
i . . oy i medidas anfropométricas” firmados en eriginal (no
Fecha Saﬂsibllmanif_n Vigilancia Nutricional: s permite e firma digital nl sellos) y repcsan en
Dia {} C{ Mes 0& At 203 "f fisico en los archivos del Comedor Comunitario.
Fecha Toma de datos antropométricos:
Fecha Jornada Estado Nutricional: . Dia ’ﬁ;"zy mes 7 Ao 25}'-’3”
pia_ 11 mes 07 ano 2024 * 8 nuveuds
Fecha Socializacion Clasificacidon Nutricional:
Dia_ < Mes 7 Aso 7
NC A, NA

21

Profesional en Nutricidn y Dietética registra y
presenta el reporte de digitacién de medidas
antropomeétricas en el sistema SIRBE de acuerdo
con lo establecido en el anexo técnico.

Profesional en Nutricién y Dietética realiza
arientacién y abordaje a los casos identificados
con malnutncion, atendiendo la linea técnica de la
Subdireccidn de Nutricion.
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Nivel de Cumplimiento | Ne
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Nivel de tquipiimfltﬁh_

Profesional en Nutricién y Dietética define e
implementa el Plan de promacion de practicas
saludables de alimentacién, nutricién y actividad
fisica en las condiciones establecidas en el anexo

técnico. s

Fecha Aprobacidn: Registra y presenta el reporte de digitacion en &l
sistema SIRBE, de los procesos de promocion de

Dia ?'H Mes 06 Afio 49 q 24 practicas saludables de alimentacion, nutricion y

actividad fisica, conforme lo sefialado en el anexo

Actividad IEC: igh Lnsdg ¢ G{’ 'SW"f-‘ técnico.

Actividad Fisica: E'5‘17"4'0“"“1 "?““} 9]

Fecha Actividad:

Dia Ué Mes 011 ﬁfmﬂl{

OO X

Profesional en Nutricidn y Dietética implementa de
manera bimestral la Estrategia de Informacién
Educacion y Comunicacion IEC “Valoro y cuide

nuestros alimentos: Practicas clave para la Entrega informe cualitativo de la implementacion

prevencion de desperdicios de alimentos en los d 26 del Plan de promocion de practicas saludables de
‘lalimentacién, nutricién y actividad fisica en el
formato correspondiente, al finalizar el convenio.

hogaras®

Fecha Actividad:

oia ¢4 mes 0 Ao o

AT TR iR S LE T e b e
R e TET

0 . By R AR o

Cuenta con el acta de inspeccion sanitaria con enfoque de nesgo para establecimientos de preparacién de alimentos, emitida por la
autoridad sanitaria competente con concepte sanitario favorable o favorable con requerimientos con fecha de expedicion infericr a un
(1)afio. Cumple con las exigencias dejadas por la autoridad sanitaria en el acta. Si cuenta con concepto sanitario supenor a un (1) afio
el ASOCIADO realiza los tramites correspondientes a la inscripcion y solicitud de la visita de inspeccion, vigilancia y control frente a la
autoridad sanitaria competente

Concepto: FI)UOVUME’ wonr "QUF” m'ﬂ‘""‘; oS Porcentaje de Cumplimiento: 9"” %
20 ves: 0 ane 209 \oneta: ASO2ZNMI56201
Mﬂi4ﬂ

Fecha: Dia:

Hospital/Subred:

NA Elabora e implementa un plan de compras de
alimentos de acuerdo con los formatos “Plan de
compras consolidado mensual asociados” y “Plan
Resolucién 5109 de 2005 y demas normas de Compras semanal asociados” publicados en el
concordantes y complementanas, asi como los SG de la SDIS de acuerdo con el ciclo de menus ¥
lineamientos técnicos establecidos por el 29 analisis nutricional con su respectivo cronograma.
Ministerio de Salud y Proteccion Social, el INVIMA
en rotulado de alimentos Para el caso de
productos cémicos cumple rotulado de acuerdo
con el Decreto 1500 de 2007

Da cumplimiento con |o establecido en la

Se adguiere camicos, abarrotes, tubérculos, frutas
y verduras para las preparaciones garantizando su
dispcnibilidad para minimo dos (2) dias de
operacién y de acuerdo a las condiciones
establecidas en el anexo tecnico
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Variable
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autorizacion sanitana de acuerdo con el Decreto 1500 de 2007 y para lacteos y derivados registro sanitario de acuerdo con la
Resolucién 719 de 2015. Si cuenta con conceptos sanitarios superiores a un (1) afio, el ASOCIADO solicita al proveedor o

sanitaria competente, dejando evidencia de la gestion realizada

Cuenta con las fichas técnicas y conceptos sanitarios favorables o favorable con requerimientos con fecha no superior a un (1) afio de
los proveedores directos de pollo, pescado, camicos, leche y derivados y pulpas de fruta. Adicionalmente, para pollo y carne presenta

proveedores los tramites correspondiantes a la inscripcidn y solicitud de |a visita de inspeccién, vigilancia y control frante a la autondad

X O O

en el SG de la pagina web de la SDIS, junto con los formatos asociados.

Fecha Autorizacion Sanitaria
-] e |
Pio | Triunco 728/0812023 faugrasle 30/06/2020
Carme Tungo 28108) 7073 Fauorudle 30/06/ 2020
] Iy ordino 414417023 favoraile | .01 52022
Queso Tolring 141117073 Favgradle |5 0077067. 200
vt | Wofhio 191117023 | faogradle_ |RSh £02)27303
rse | M akro ASIH) 2107 3 | fav. tequerimondcs | BSA 00 14 490251
——— Talkeo 15111 7073 | vov. qurim#w}u} R$A-0047095-2¢72
Huevos "juh’;c 0 15114/ 7023 | Fou, l’qutimiﬁhjw *
e Take 451111 7073 [Fov. trgyeciymen)os %
eupas | (ol Frodas 2570517003 Foworalle | s
4.2.2. Transporte de Alimentos e
N® Variable Nivel de Cumplimiento
Cumple con lo establecido en la Resoluciéon 2674 de 2013, capitulo VII, articule 29 y demas normas vigentes relacicnadas con |
transporte de alimentos y cuenta con las actas de inspeccion, vigilancia y control de los vehiculos con concepto favorable y fecha de c NG NA
expedicion inferior a un (1) afio. Los conceptos sanitarios de os vehiculos ransportadores son acordes a la naturaleza de los X1 []
:I;;antos a transportar y realiza seguimiento a las condiciones de transporte mediante el Formato Transporte de Alimentos FOR-PSS-
Alimento : Proveedor | Placa Vehiculo Fecha Concepto Sanitario Concepto
| Plo | Triungo | SKMASY | 07/19] 2023 Cacarall? |
came “riungo | sk 154 | @7/10/ 2025 Cauarahle
o [ e Toldisy L UYYY99 47111} 2023 Favosalle
awse | Nollikg Uy n499 4944/ 2923 favoradle |
Yogurt MolVinp | T 47 17)14] 702 3 Paciialle |
e UYY waqq 171/ 44) 10 13 Fovor alle
b HoKep | yyY 799 17111 7923 fovoradle
weos | Mafep . WP 0SS 06)097003  feuoiade
A | MK wi@ (§¢ 06/09/ 26t3 | fuuoredle
pases | [ull frggg véQ 8 86 C6/7 7013 Guoiadle
% £ 4.2.3. Recibo o Recepcion de Alimentos ' S SR
N® Variable Nivel de Cumplimiento
12 Implementa lo establecido en el “Instructivo Recibo o Recepcién de Alimentos y “Control de entrada y salida de alimentos” publicado ril |NKC| —
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Los alimentos que requieren cadena de frio son
almacenados en condiciones de temperatura de
refrigeracion entre 2 a 4 +/-2 °C o congelacion (-
8°C o menor) y se registra diariamente las lecturas
de temperatura en los formatos “Control de
temperatura de equipos de refrigeracién” y “Control
de temperatura de equipos de congelacion.

Los alimentos no perecederos empacados
individualmente, como granos y otros gue
presenten largos periodos de vida Util se
almacanan a temperatura ambiente, sin contacto
directo de la luz solar, sin presencia de humedad y
se ubican en estanterias de manera organizada.

Los alimentos se rotulan con: Nombre del
alimento, fecha de ingreso, fecha de egreso o
fecha de vencimiento para productos empacacos,
nimera de lote cuande aplique. Para
almacenamiento de alimentos en refrigeradores y
congeladores, se evita la contaminacion cruzada y
son empacados en recipientes herméticos o
bolsas de polietileno transparentes evitando
gotecs y fugas

Los huevos son almacenados a temperatura
ambiente (no superior a 25 °C), en un recipiente
plastico higienizado, rotuladeo con la fecha de
vencimiento tomada del empaque onginal

NC NA

5 [

El almacenamiento de alimentos preparados como
ensaladas y jugos del mismo dia, se realiza en
recipientes de material higiénico sanitano,
cerrados o herméticos y separados de los
alimentos crudos, sin ningdn tipo de contacto y en
diferentes compartimentos

NC

X O O

36

Los alimentas como frutas, verduras y hortalizas,
gue por su naturaleza no es necesario
manteneros en refrigeracion, se almacena en
canastillas plasticas en buen estado, a
temperatura ambiente y separados de acuerdo con
su naturaleza y grado de madurez; evitando dafio
mecdanico por sobrepeso o friccion. Estos
alimentos estan separados de los abarrotes y
ldcteos tipo UHT.

NC

5 0 O

Nn
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preparacion,

preparacion de alimentos.

El pre-alistamiento de alimentos se realiza aplicando los pasos de: seleccion, clasificacion, higienizacién, pelado, corte o picade,
pesado de los alimentos. Las frutas, verduras, enlatados, bolsas de leche y pulpas son lavados y desinfectados previo 2 la

Se implementa la clasificacion de las tablas de picar de acuerdo con los colores establecidos para los procesos de pre-alistamiento y

i

[Jo
E=E

425, Pmpamt:iﬁ'n de-lud Alimentos

Variable
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Variable
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Implementa el "Instructivo preparacion de
alimentos”, publicado en el SG de la pagina web
dela SDIS.

Realiza procesc de descongelacion de preductos
camicos segun lo estipulado en anexo técnico (en
refrigeracion y no a chorro de agua, canecas con

agua o sometidos a proceso de coccidn).

M O O

39

Las ensaladas y postres que contienen fruta
picada son cortadas y picadas el mismo dia de
suministro.

La adicién de azicar para los jugos y sorbetes se
realiza maximo media hora antes del servido y no
se incorpora bloques de hielo o beisas de leche
congeladas al jugo.

ﬁn
[z
[z

Variables

Nivel de Cumpiimiento

Se garantiza las temperaturas de refrigeracion (entre 2a 4
temperatura mayor a 65°C, desde el inicio hasta el final de

veces con un intervalo de tiempo de dos horas.

—

°C +/-2 °C) y para preparaciones con proceso de coccion se garantiza una
| servicio. Se realiza toma de temperaturas de cada preparacién minimo dos

Grup;a de Alimentos . Preparacion del Dia Ti°c | T2°C
- ayvely, de anng seeds seca, 81 | D |
= Cereal ) Arru} cgu__g;_aielo 5 gu.y 30 |
fom ol 6 _‘@Ff’ﬁﬁt ...rmfk;:e_uilg}ﬁ_i&iéﬁf ceigha| 818 6
- Cinds T __{’“""f.‘i(“ J_U #‘5?'”1'3__ ?IULM% _ifgfkf}_'.P____ ‘}_,i,‘ | :5 13__._.
T rwesoorsme oy waduo sodonu wowds, Y "
AL i Tvsode wawmge | ey
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41

Se asegura una presentacién adecuada y
agradable de cada una de las preparaciones y se
realiza el servido de los alimentos, leniendo en
cuenta los utensilios estandarizados ¥y en menaje
en buen estado, higienizado y seco con la entrega
de cuchara sopera, tenedor, cuchille, cuchara de
postre (cuando se requiera) y servilleta.

Los aderezos como yogur, crema de lache, leche
condensada, uvas pasas, queso (rallado o en
cubos) y helado que hacen parte de los postres a
base de frutas se adiciona en el momento del
servido, sobre la porcidn individual,

42

Se garantiza a las perscnas beneficiarias el total
de los componentes del mend en &l momento de la
entrega del apoyo alimentano de acuerdo con el
ciclo de menuds establecido. Adicional se garantiza
que toda mujer que se encuentre en periodo de
gestacién o lactancia hasta los doce masas, que
asista al Comedor Comunitario reciba un aporte
adicional de leche de 200 cc o queso de 35g.

X O O

Mo se manipula los alimentos directamente con las
manos, sino con el uso de utensilios como pinzas,
cucharas, tninches o tenedores, entre otros. No sé
hace uso de guantes desechables y los alimentos
calientes servidos no permanecen en tiempo de
espera por mas de cinco minutos en la linea de
servido.

Las caracteristicas organolépticas de [as
preparaciones (color, sabor, aroma, consistencia)
son caracteristicos en cada una de las
preparaciones listas para servir.

X O O

HI

Nivel de Cumplimiento
c NC MA
C NC A
Variables

Nivel de Cumplimiento

Se mantiene a disposicidn de las personas beneficiarias durante el tiempo de servido, distribucidn y consumo, tres (3) recipientes con
especias o condimenteros, tales como orégano, pimienta negra y aji tnturado, para ser adicionados por las personas benaficiarias de
acuerdo con su preferencia e identificados (nombre del producto, fecha de vencimiento y lote).

4.3.Toma de Muestras para Evaluar la Calidad Microbiologica del Servicio de Aﬂmantaciﬁn _

Almacena las muestras diarias de alimentos
preparados de acuerdo con [o regisirado en &l
Farmato Preparacion de Alimentos y en los
tiempos establecidos en el anexo técnico

47

Fermite la aplicacion de pruebas microbiclégicas
establecidas por la normatividad nacicnal y las
demas requendas por la SDIS para los analisis a
item de ensayo de materias pimas, productos
terminados, superficies, frotis de manos de
personal manipulador de alimentos, agua de
consumo y otras pruebas microbioldgicas que
sean lomadas por la SDIS o peor terceros
autarizados.

C NC NA
X O O
)0 1)2024

Cumple con los requisitos microbioldgicos vigentes
de la normatividad nacional y los demas
requeridos por la SDIS para los analisis a ltem de
ensayo de matenas primas, productos terminados,
superficies, frotis de manos de personal
manipulador de alimentos, agua de consumo y tras
pruebas microbiolégicas que sean tomadas por la
SDIS o por terceros autorizados.

|mplementa las acciones correctiva requendas
para subsanar los hallazgos gue se deriven de los
resultados no conformes de las pruebas
microbiclogicas que sean tomadas por la SDIS o
por terceros autorizados por la SDIS

O 0 X

C NC A
A L] L
c NC NA
K [ O

Variables

Mivel de Cumplimiento

&

enfarmedad transmitida por alimentos - ETA.

Toma los items de ensayo necesarios, en caso de brote o evento epidemiolégico relacionado con posible contaminacién alimentaria o

NC

00 K

. ¥
4 LT ad a

Nﬂ

Variable

Nivel de Cumplimiento

Variable 4

Mivel de Cumplimiento

Aplica de manera permanents los controles de
calidad necesarnos para ofrecer a los beneficianos
alimentos inocuos

C MNA

L1 A L

52

Garantiza la aplicacion de las Buenas Practicas de
Manufactura - BPM en todos los procesos
realizados en el Comedor Comunitario, asi comao la
aplicacicn de las normas de higiene, limpieza y
desinfeccidn para garantizar la inocuidad de los
alimentos

NC MNA -

<1 O] [
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Variable

Nivel de Eumplimiento

implementa el plan de capacitacicn continuo

y permanente dirigido al personal manipulador de alimentos desde el momento de su
vinculacion a la ejecucion del convenio, en coherencia con lo sefialado en la Resolucién 2674 de 2013 y el anexo técnico.

Fecha Induccion /

c

X]

MA

] L

N | Nombres y Apellidos Manipuladoras(es) de Alimentos Fecha Capacitacin
1] bois Micue] Sulinas zvloilzozy
2 Lycelly ' Morales Tyjon] 7oy
ss| |3 laria Hlf'lﬂﬂtifg Vurgo s 24/01) 20y
4 Cecil !Criﬂl':&nn Ty onjioey
—
- : .
5 i 7
9 - 7
M? Variable Nivel de Cumplimiento

El personal manipulador de alimentos cuenta con certificacion médica en la cual conste la aptitud para manipular alimentos, expedida
por un médico que cuente con nimero de registro profesional; con vigencia infericr a un (1) afio

ND

Mombres y Apellidos Manipuladoras(es) de Alimentos

Fecha Certificado Médico

RN mqug, Sglivas

z1/05)z0et

o celly! Mowales

43)01) Idz Y

30101 70ty

2

3| Mo Tﬂlz} E..I,-Qf..-!lﬂ!' Voiea s
: 7

5

X O C

| ]t thshiune Y177 2913
Juan fsYelaw (anaria.  Avalial) 21/ 041 Zozy
6| Luis GQuyigue TWicma [Wesgas alle) 18 /07 703 =
Ti Pagla. Mascon  (Nydrid g 5‘551] 11/ 081203
8| o ' -
o] ' /
N® Variable Nivel de Cumplimiento

55

Dispone de avisos o advertencias al personal
alimentos, area de consumo de alimentos y bafios.

Fecha Socializacion:

Diao_c[' Mesg_s—_ Afio ey E}EU-L{} E—' ar;ﬂj

Implementa y socializa con el personal y beneficiarios el Protocolo de Lavado de Manos dispuesto en el Sistema de Gestion de la
SDIS, el primer mes de inicio de la operacién y en adelante con una periodicidad bimestral y cuenta con los soportes de la actividad.
manipulador que indiquen el proceso de lavado de manos, ubicados en servicio de

2yigz02y fersoual

NG

X O O

2

4.5 Equipos - Muebles - Utensilios - Menaje

1
i3
e

o

Variable

Nivel de Cumplimiento

Hﬂ

Variable

Nivel de Cumplimiento

56

Dispone de los muebles, equipos, utensilios y
menaje requeridos para la prestacién del servicio
en el Comedor Cemunitario conforme las
especificaciones sefialadas en el anexo técnico,
en condiciones de buen estado v funcionamiento.

*Para los participantes que excepcionalmente
reciban la entrega de alimentos para consumo an
casa, sa cuenta con |a cantidad establecida de
recipientes hermeticos (Ocho (8) en total por cada
participante) y marcados de acuerdo con lo
establecido en el anexo técnico

0 X O

57

Cuenta con un plan de mantenimiento de equipos
preventivo y correctivo que contenga como
minime: cronegrama, hojas de vida de cada uno
de los equipos; donde se reflejen las
caracteristicas del equipo, capacidad, fechas y
descripcion de los mantenimientos.

X O O




Adapta e implementa el Plan de Saneamients del
Comedor Comunitario cumpliendo con la Guia de
Plan de Saneamiento establecida por la Secretaria
Distrital de Integracion Social.

B0

61
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i e 4.6. Plan de Saneamiento | , S 3
Ne Variable Nivel de Cumplimiento | N® Variable Nivel de Cumplimiento
Participa en la jornada de fortalecimiento técnico
de socializacion del Manual de buenas practicas ¢ NS A & NC NA
para la prevencién de pérdidas y desperdicios de m [_I m |_
alimentos convocada por la Subdireccion de . : : e
Nutricion y realizar su correspondiente divulgacion RH’“‘?‘? Sagtimino a la mptemaitacion ¥ reports
con el talento humano vinculado a la operacién del de acciones asociadas al Manual de buenas
Cainador Comanitaio. practicas para la prevencion de pérdidas y
desperdicios de alimentos, mediante &l
Fecha Fortalecimiento Nutricionista: diligenciam‘ie i D O8 rF-::rmato da Rapistro y control
53 59 de desperdicio de alimentos producto de
oia 1L mes 00 pso 20ZY descomide (FOR-PSS-047) o el formato que lo
sustituya, y el reporte trimestral consolidado
: Formato de Registro y control de desperdicio de
leci -
Fecha Fortalecimiento Responsable Servicio alimentos producto de mide (FORPSS-047)
Dia 72 e 76 Ao 70ty o el formato que lo sustituya, el tercer dia
calendario de los meses enero, abnil, julic y
Fecha Divulgacién: S,
Dia Z'Ej' Mes G"? Afo ZG’Z l{
N Variable Nivel de Cumplimiento | N° Variable Nivel de Cumplimiento
c NC NA Mo se evidencia indicios o presencia de plagas, NC

roedores o vectores.

Fecha Fumigacion:

oia_70 wves 0S5 aso 2024

{Utilizar estrictamente las instalaciones dal

Presentar a la supervision o interventoria informe mensual de ejecucion del Compenents Alimentacién, Nutricién y Salubridad dentro
de los primercs dos (2) dias habiles de cada mes, que dé cuenta del cumplimiento de los compromisos del componente en mencidn
con sus respectivos soportes, de acuerdo con ios lineamientos definidos por la SDIS.

Da cumplimiento con lo establecido en el Decreto c NG A i C NG
i 3 Comedor Comunitano para el cumplimiento del
62 Euit;garél:::.e pzuﬂr?: :uda]er:::::rr;n :::'h.r ni E?E! D - | g3 |obieto del convenio. En estas, NO se podran E
racaudar donaciones, aportes voluntarios, cuotas fé:r?:;: g;m?::z prr:se r;:r:g ep:[:g::u. ot
de corresponsabilidad o de participacidn, i dgl - ! IR el
N® Variable Nivel de Cumplimiento
NC A,

El ndmero ce personas beneficiarias registradas en el aplicativo RAD es acorde al niimero de personas beneficiarias registradas en la planilla de asistencia,

Hora de Registro Nimero Registro Asistencias RAD Nomero Registro Asistencias Planilla Comentarios
12m -~ ~
1:00 PM - ~
2:00 PM -
3:00 PM - o«
3:30 PM 238 738
Total 235 2338 C
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
| NP FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
TEeSA T COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Inteqras g - Sesia CONVENIOS DE ASOCIACION 2024
FECHA DE VISITA DIA 25 MES | 07 ANO | 2024

IDENTIFICACION COMEDOR COMUNITARIO

NOMBRE COMEDOR COMUNITARIO: 113834-CCCP 02-001 LOURDES

N° CONVENIO/VIGENCIA: 7286-2024

TIPO DE VISITA:
Apertura

D Seguimiento

Cierre D

X

REGISTRO FOTOGRAFICO VARIABLES CALIFICADAS NO CUMPLE

I'. - "-\...‘-_
L

- Eieiefepts

25 jul 2024 12:46:38 p. m.
32 Ayenida Caracas

')

3. Se evidencia nuevamente carcamo de desagie con
desprendimiento de material y pintura, adicionalmente,
se evidencian media cafias uniones piso muro
presentando desprendimiento de pintura.

51. Se evidencian 2.1 kg de manzana para uso del dia de
hoy y adicionalmente 21 kg del mismo producto
recepcionado el dia de hoy con presencia de manchas
café en su corteza, asociado a realizar reposicion
inmediata de producto para postre de hoy 25 07 2024 y

refiere devolucion de 21 kg adicionales.
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PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS Formato No
e FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO Controlado
BEESh A Dl COMPONENTE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUBRIDAD
Inearaz e - Soria CONVENIOS DE ASOCIACION 2024

MENU SUMINISTRADO EN VISITA

SEMANA N°2 MENU: 10

825 jul 2024 11:09:26'@. m.
32 Avenida Caracas
Chapinero

Bogota

Apoyo a la supervision

Adriana Maria Rozo Arévalo

Nombres y Apellidos

52807085

Cédula de Ciudadania

Pagina 2 de 2




