Cédigo:FOR-PSS072 |
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES | Version:0
ALCALDIA MAYOR Fecha:Memo INT38379 -
ALCALDIA MAYOY FORMATO DECLARACION DE COMPROMISO o
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pé&gina: 1 de 2

JARDIN INFANTIL COFINANCIADO ANTON PIRULERO
Nomb%oordinador responsable de la ynidad operativa propia o tercerizada:
i Yo _ <o L&T CUG’/VC) < L r-
\‘D / J Me comprometo a desarrollar junto con los integrantes de la unidad operativa mas adelante
‘\” mencionados, las acciones previstas para la adopcién del Plan de Saneamiento Basico.
DOCUMENTO DE
RESPONSABLES NOMBRE IDENTIDAD CARGO FIRMA
Responsable,
Coordinador o Responsabs
Director  de la Se\ () )
unidad operativa _ |7gidg Crervg A. 52.220-104 |Senicio
Responsable ylo 0
Delegado
Administrativo Avnie Cardangs €. | 1.014-265420 Agie 2 -
Supervisoro jefede| Y~ .
Servicios Senico s /M p 7L
Generales u otro cerevales ~ dfew
delegado Ana Apoone P 52.399.14¢
Personal de
h servicios &f\ﬂ(‘j&g
, _  |alimentarios Yohama Bonilla 65.36A.613 |MimemsY bLgﬂ]__B_
f— ™~ J -
" ”‘3\ Personal de Sew"c‘:?
e gk R
- servicios generales ( aymenza  Meding.. B7 £Z3UQRU Iéere'l N Qvoren ZoM
Fecha de la adopcién:
s T -~Enevo —202Y .
Nota: El formato se actualizara toda vez que cambie el responsable de la unidad operativa.
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Cédigo:FOR-PSS-069
PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES [y oo
Fecha:Memo Int. 38379 -
ALCALDIA MAYOR FORMATO REGISTRO DE CONTROL DE PLAGAS 18/07/2017
DE BOGOTAD.C. »
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1de 1
PROGRAMA DE CONTROL INTEGRAL DE PLAGAS
FORMATO REGISTRO DE CONTROL DE PLAGAS
1. PECHA o1 (11 (2024
2.UNIDAD OPERATIVA: JARDIN INFANTIL COFINANCIADO ANTON PIRULERO
)

SARER Tada e\ lardin

4.PLAGUICIDA APLICADO Neota = CRocrme:

5 RODENTIGIDA APLIGADO aoeem AT N

6. INGREDIENTE ACTIVO

7.DOSIFICACION O/OU ==

oD

8.PLAGA A ERRADICAR ~.O‘(\J( rc\ﬂ%gtc\\sedto tes p\og R
9.EMPRESA QUE EJECUTO EL

PROCESO FU Min 506\‘\‘ le ABC. SAS

10. RESPONSABLE(S) DE LA

UNIDAD OPERATIVA EN LA QUE S

SE REALIZA EL CONTROL. 2@\ éc; CC_E\‘Q Q

11. OBSERVACIONES GENERALES:
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DE BOGOTAD.C.

ALCALDIA MAYOR

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO CONTROL DE LAVADO Y DESINFECCION
DEL TANQUE DE AGUA POTABLE

Cédigo: FOR-PSS-064

Version: 0

Fecha: Memo Int. 38379 -
18/07/2017

Péagina: 1 de 2

PROGRAMA DE ABASTECIMIENTO DE AGUA POTABLE

CONTROL DEL LAVADO Y DESINFECCION DEL TANQUE DE AGUA POTABLE

=< o ol cade. KR o\e e

OBJETIVO: Verificar y realizar segmmlento a Ia higienizaciéon del tanque de agua con el fin de garantizar el
adecuado almacenamiento del agua que se utiliza en las diferentes etapas de operacion de alimentos en las
unidades operativas.

OZQ)"—'\

oz/mlfzoau A Na)C\ 5.95%0

O
1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: A
2,Nombre de la 3. 4, 5. 6. 7.
Empresa y fecha Proxima fecha de Nombre del Ingrediente Concentracion Firma Responsable
actual de higienizacion desinfectante activo utilizada Verificacién y
hlglenlzauén usado eguimiento
\ oames \\E’P%do\-\\c
‘.3:Nl

FL ‘;%*:c_%%m

ipodorto
o2 Jat] Qo 1’0%")0‘15 éﬂg)\o NaOC\ SQJE”/O
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Cédigo: FOR-PSS-068 ]
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 1 I
ALCALDA WATOR FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS fé’%“e%’fam Int 33907 - I
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pégina: 1de6 ]
! S\ [
1. NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA: ___ Anion T OO
MES: Y=z ANO: V(YD
2. Nombre del responsable del diligenciamiento: \ V\D\%’\ o SC“\‘ C&\gl
4, Areas, alimentos, |3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres |3. Semana Cuatro |3. Semana Cinco
espacios o del 5 al del \O al 4 del \} al 24 del al del 24 al
elementos a ;
considerar segun la |L|m(m|J|V|S|D|L|M|{M|J|V|S|D|L(m|m|J|V|sS|D|LIm|M|J|V|s(D|L|M|M|J|V|S|D
unidad operativa
COCINA
Pisos LTS L1 [s S LIA[L L Hi[VL L
Paredes VIV Y M LN L LIL L[ ELLLX
Techos ML L O (VL L LML S LUV i
Ventanas-anjeo LR N L 1 WL O L [T Oty L 8
Puertas VIV M H - K NN LIV R[NV e WA L
Mesones oy H YL LALLM L WAL AL VNI \
Canecas RN VIV Y VIV[ER NN %
Neveras VLV WAYAN)Y)Y NN RS -
Estufa NN AP Y LS LAY NN 1
Lavaplatos LAY VLAV RS IS )N L NN i
Trampa de grasas VW H - VIS [N M) U [N L <FE TN \
Congelador YESIV I NN GBI § g\,)_\\}, \
Canastillas MLV YUY\ VL{L VL L3 [e]x A
Licuadora Hylb{HL VLV M) LICA L 2PN )Y A
HVenaje Lyl R LT LI VNN )
Utensilios S [LML VLMY \FYiu A Oy LV ¥
Frutas y verduras NRERE HI[VIM Y RN MR 1%

”
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4. Areas, alimentos,
espacios o
elementos a
considerar segun la
unidad operativa

3. Semana Uno

3. Semana Dos

3. Semana Tres

3. Semana Cuatro

3. Semana Cinco

del

]

del 1O al 14+

del [} al 24

del 2\ al 2

del

S
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Versién: 1
ALCALDIAMAYOR FORMATO LISTA DE VERIFICACION DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y ACCIONES CORRECTIVAS f%m%’m Int 33007 -
SECRLTARIA DT INTEGRACION SOCIAL Pégina; 3 de B
4. Areas, alimentos, |3. Semana Uno 3. Semana Dos 3. Semana Tres | 3. Semana Cuatro |3. Semana Cinco
espacios o del 2 al 3 |del \O al | |del [} al del al del 24 al
elementos a
considerar segin la [L{M|M|J|V|S|D|L|M|M|J|V|S|D|L|/M|M|J|V|S|D|LIM[M|J|V|S|D|LIM[M|J|V|SID
unidad operativa
Lavamanos MENEAE Y[V )L 1N (L]l I [8]) 1
Espejo NEEED ULV SN EN [V AL L.
Pisos L L[ VLA NN %L.\\.L \
Paredes ML UL NINNAR NNERR NN -
Techos Ui PN NN oL .
Ventanas Ly |L(uly NENEN AN NN EE VNN L
Puertas Ly v NN VIV R Ol Y L[\% L
Papeleras AYTML]S L L) NN VLT[ L
Area lava-colas MU LLL VLTS NNEENE YU L e N
Incluir ogros de ser {
necesario
CUARTO DE
ALMACENAMIENTO DE ¥
RESIDUOS SOLIDOS
Canecas LALLM NIERYNN VL[S I3 L{HL X
Pisos HA (L3 A SIVIAD NNNAD A [ [L]L \
Paredes VI [ I RE RN YA AN RS ERAN NSRS \
Techos NEEEE U A8 X TR NN \
Puerta VLMV NEEREY NN v Y YL \
Incluir ogros de ser [ C]
necesario
OTROS ELEMENTOS
Colchonetas BEY W WY AN AL L[t LI\ R %
Juguetes A 9% LILIL) My[L[LfL [N Y
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4. Areas, alimentos,
espacios o
elementos a
considerar segun la
unidad operativa

3. Semana Uno

3. Semana Dos 3. Semana Tres 3. Semana Cuatro

3. Semana Cinco

del '3 al

del Ap al \y del \>» al del al

del 34 al
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Cédigo:FOR-PSS-067
Versiéon:0

Fecha: Memo Int. 38379 —
& - FORMATO INSPECCION DEL MANEJO DE ELEMENTOS EN | 18/07/2017

DE BOGOTA D.C. DESUSO, EMBALAJES Y EMPAQUES Pagina: 1de 3

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES

1. UNIDAD OPERATIVA: JARDIN INFANTIL COFINANCIADO ANTON PIRULERO

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: Mﬂ ? E) \e 3. FECHA-MES:
GEINC - onareN o3 17025
4. ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 5. ELEMENTOS [ 6.ACCION CORRECTIVA

4.A | AREA COCINA

Revise que en la cocina no existan elementos en desuso
A.1 | que estén acumulando suciedad y sean usados como c
habitat de roedores e insectos.

Revise que en la bodega no exista acumulacién de
A2 | empaques (bolsas, cajas de carton, guacales, costales, é
frascos, etc.)

)| 4.8 | AREA DE BODEGA

Revise que en la bodega no existan elementos en desuso
B.1 | que estén acumulando suciedad y sean usados como C
habitat de roedores e insectos.

Revise que en la bodega no exista acumulacién de
B.2 | empaques (bolsas, cajas de cartén, guacales, costales, C
frascos, etc.)

4.C | CUARTO DE BASURAS

Revise que en el cuarto de basuras no existan elementos
C.1 | en desuso que estén acumulando suciedad y sean usados C
como habitat de roedores e insectos.

Revise que en el cuarto de basuras no exista acumulacién
C.2 | de empaques (bolsas, cajas de cartdn, guacales, costales, C
frascos, etc.)

4.D | SALONES Y OFICINAS

. Revise que en los salones y oficinas no existan elementos
D.1 | en desuso que estén acumulando suciedad y sean usados (_
como hébitat de roedores e insectos.

Revise que en los salones y oficinas no exista

¢ D.2 | acumulacién de empaques (bolsas, cajas de carton, (.
guacales, costales, frascos, etc.)
4.E | BANOS

Revise que en los bafios no existan elementos en desuso
E.1 | que estén acumulando suciedad y sean usados como
habitat de roedores e insectos.

)

Revise que en los bafios no exista acumulacién de
E.2 | empaques (bolsas, cajas de cartén, guacales, costales, L
frascos, etc.)

4F | CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO

Revise que en el cuarto de material didactico no existan
F.1 | elementos en desuso que estén acumulando suciedad y C
sean usados como habitat de roedores e insectos.

Revise que en el cuarto de material didactico no exista
F.2 | acumulacién de empaques (bolsas, cajas de cartén,
guacales, costales, frascos, etc.)

f\.

4.G | SALA AMIGA DE LA FAMILIA LACTANTE

Revise que en la sala amiga de la familia lactante no
existan elementos en desuso que estén acumulando C
suciedad y sean usados como habitat de roedores e
insectos.

G.1
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DEBOGOTADL. DESUSO, EMBALAJES Y EMPAQUES Pagina: 2 de 3
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL
Revise que en la sala amiga de la familia lactante no
G.2 | exista acumulacién de empaques (bolsas, cajas de carton,
uacales, costales, frascos, etc.)
G3 verificar que no haya elementos en desuso como
canecas, muebles, canastas, costales etc
4H | LAVANDERIA
H.1 | Uniones entre pisos, las paredes y techos.
H.2 | Debajo y alrededor del lavadero

PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES | C6digo:FOR-PSS-067

QY | 1M
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PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES | Versién: 0

Cédigo: FOR-PSS-071

Fecha: Memo Int. 38379 —

A&%&Ax FORMATO VERIFICACION DE HERMETICIDAD 18/07/2017
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL P4gina: 1 de 3
JARDIN INFANTIL COFINANCIADO ANTON PIRULERO
1. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: t @] N 2.FECHA:
\iz Mofire Sindher. Baloslams
5.
4, ACTIVIDAD POR
3.ASPECTO Y AREA A VERIFICAR CALIFICACION IMPLEMENTAR
3.A | AREA DE COCINA
A.1 | Aberturas entre puertas y piso (exteriores) C
A.2 | Aberturas entre puertas y piso (interiores) C
A3 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas
) de la cocina C.
Los marcos de puertas y ventanas son
AA herméticos. C—
A5 Paredes y techos de la cocina estan libres de C
i agujeros.
A6 Los techos de la cocina acoplan C
i herméticamente con los muros.
A7 Estado de las rejillas de los sifones de la C
cocina.
3.B | AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS
B.1 Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas C
) de la bodega de alimentos.
B.2 Los marcos de puertas y ventanas son C
4 herméticos.
B3 Paredes y techos de la bodega estan libres de C
agujeros.
B.4 Los techos de la bodega de alimentos acoplan .
i herméticamente con los muros.
3.C_[SALONES/OFICINA
c.A Los techos de las demés areas acoplan C
: herméticamente con los muros.
c.2 Empalmes de pisos y paredes libres de C
i agujeros.
C.3 |Paredes interiores lisas libres de ranuras .
4.D |LAVANDERIA
D.1 |Los techos de las demas areas acoplan
herméticamente con los muros. C
D.2 |Empalmes de pisos y paredes libres de
agujeros. C
D.3 | Paredes interiores lisas libres de ranuras (
D.4 |Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas C
5.E |[CUARTO DE ALMECENAMIENTO DE
RESIDUOS SOLIDOS
EA1 Los techos de las demas areas acoplan L
herméticamente con los muros.
E.2 |Empalmes de pisos y paredes libres de
agujeros. (ol
E.3 |Paredes interiores lisas libres de ranuras C
E.4 |Estado de los anjeos (mallas) de las ventanas C
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JARDIN INFANTIL COFINANCIADO ANTON PIRULERO

6.F |BANOS Y LAVA COLAS

F.1 |Los techos de las demas areas acoplan
herméticamente con los muros.

F.2 Empalmes de pisos y paredes libres de
agujeros.

F3 Paredes interiores lisas libres de ranuras

7.G | SALA AMIGA DE LA FAMILIA LACTANTE

G.1 |Los techos y demas areas acoplan
herméticamente con los muros

G.2 |Empalmes de pisos y paredes libres de

agujeros
G.3 |Paredes interiores lisas y libres de ranuras

AN | OEINN (0

G.4 |Estado de angeos (mallas) de las ventanas

La calificacién de la verificaciéon es:1 = ACEPTABLE 2 = NO ACEPTABLE

Pégina 1 de 2 (Verificacién Hermeticidad)

1.
6. - . 8
ACCIONES CORRECTIVAS .
OBSERVACIONES (TIEMPO PROPUESTO) RESPONSABLE(S)
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SOCIALES

FORMATO INSPECCION DE LA PRESENCIA DE
DE BOGOTA D.C. PLAGAS
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

Cédigo: FOR-PSS-066

Versién: 0

Fecha: Memo Int. 38379 ~
18/07/2017

Pégina: 1 de 3

1. UNIDAD OPERATIVA: JARDIN INFANTIL COFINANCIADO ANTON PIRULERO

2. RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: Q ) 3, FECHA:
2 hen L h
LU?; oriNa <~ DnNes OS&B RS
6.
4. ASPECTO Y AREA A VERIFICAR 5. PLAGA OBSERVACIONES
GENERALES
4.A | AREA COCINA ,
Revise las siguientes areas de la cocina en busca de
evidencia de plagas. C
A1 Uniones entre el piso y las paredes y paredes y
: techos. C
A.2 Debajo-y en la parte de atrés de la nevera. Fadl
A3 Debajo de la estufa. E
A4 En las bandejas de la estufa. C
A.5 Debajo, encima y dentro de los gabinetes C
A8 Debajo de la estanteria [
A7 Dentro y en el contorno de la campana extractora C
A.8 Dentro y alrededor de la caneca. C
A.9 Debajo del lavaplatos C
A.10 En el techo falso de la cocina L
4.B 'AREA DE BODEGA DE ALIMENTOS
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y
il techos. C
B.2 Debaijo y en los entrepaiios de la estanteria [l
B.3 Debajo de las estibas C
B.4 Dentro de las canastillas C
4C CUARTO DE ALMACENAMIENTO DE
) RESIDUOS
CA Uniones entre el piso y las paredes y paredes y C.
) techos.
C.2 Dentro y alrededor de [a caneca. C
4.D SALONES Y OFICINAS
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y
D1 techos. -
D.2 Dentro y fuera de los gabinetes C
4.E BANOS
EA Uniones entre el piso y las paredes y paredes y &
? techos.
E.2 Cisterna e inodoro =
4.F CUARTO DE MATERIAL DIDACTICO/LUDICO
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y
1 techos. C
F.2 Debajo y en los entrepaiios de la estanteria e
F.3 Dentro y alrededor de las cajas (ah
F.4 Alrededor de las colchonetas -
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PROCESO PRESTACION DE LOS SERVICIOS Godigo FORCE
Eﬂa SOCIALES Version: 0
s Fecha: Memo Iat. 38379 —
ALCALDIA MWOOR FORMATO INSPECCION DE LA PRESENCIA DE 18407/2017
DEBOGOTADC. MGAS .
SEGRE TARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pégina: 2 de 3
4H SALA AMIGA DE LA FAMILIA LACTANTE
Uniones entre el piso y las paredes y paredes y
s techos. -
H.2 Debajo y en la parte de atras de la nevera C~
H.3 Debajo, encima y dentro de los gabinetes &
H.4 Debajo de la estanteria C
H.5 Debajo del lavaplatos [
7 | i 9
: ACCIONES CORRECTIVAS :
OBSERVACIONES (TIEMPO PROPUESTO) RESPONSABLE(S)
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ALCALDIA MAYOR

PROCESOPRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES

FORMATO SEGUIMIENTO A SOLUCIONES

Cédigo:FOR-PSS-065

Versiéon:0

Fecha:Memo Int. 38379 —

e BO0OTAD S 18/07/2017
SCCRLTARIA DL INTCOGRACION SOCIAL DESINFECTANTES Pagina: 2 de 3
2 L 7 M S M 4 J Vv ¥ S D
Cantidad| Cantidad fanﬂdad Cantidad |[Cantidad| Cantidad [Cantidad| Cantidad [Cantidad] Cantidad [Cantidad] Cantidad [Cantidad] Cantidad
de agua |desinfactante| de agua |desinfectante| de agua |desinfectante | de agua |desinfectante| de agua (desinfectante| de agua (desinfectante| de agua |desinfectantse
Pareder Tiens (L) (mi) (L) (mi) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) (L) (ml) L) (ml)
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