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Dia Mes
Fecha

Ao

VISITA N°

FUNCIONARIO QUE REALIZA LA VISITA (NOMBRE Y CARGO):

PERSONA QUE ATIENDE LA VISITA:

NOMBRE PACIENTE O RAZON SOCIAL ESTABLECIMIENTO:

DIRECCION  DEL |
PACIENTE:

|COMUNA:

BARRIO:

TELEFONO:

FECHA INICIO DE |

SINTOMAS: EDAD

SEXO

FECHA DE ATENCION MEDICA

SITIO DE ATENCION MEDICA

N° HABITANTES: ADULTOS

N° HABITANTES: NINOS

DIAGNOSTICO INFORMADO EN LA VISITA:

IDENTIFICACION DE CONDICIONES DE RIESGO

ASPECTOS A
VERIFICAR

Sl

NO

EXPLIQUE

Material de construccion de la vivienda

Material del piso de la vivienda

El inmueble esta alejado de focos de insalubridad y contaminacion

Cuales:

La construccion permite el acceso de roedores (paredes en mal estado,
huecos en las paredes, cableado eléctrico, etc.)

Cuales:

Se hace mantenimiento de zonas verdes internas y externas

Estado actual, periodicidad

Se detecta presencia de roedores en los alrededores ( excrementos, rastrol,
material roido, olor a orin, anidaciones)

Evidencia por:

Hay presencia de basuras en los alrededores

Se detecta presencia de roedores en los basureros externos (estiércol,
rastros, material roido, olor a orin)

Evidencia por:

Los techos se encuentran en buen estado, no permitiendo la anidacién y/o el
ingreso de roedores

Si es no describa:

El agua para consumo es suministrada por el acueducto, si no es asi
especifique el suministro de agua

La disposicion de excretas y residuos liquidos se realiza al sistema de
alcantarillado municipal, si no es asi especifique

Existen tanques de almacenamiento de agua

En que condiciones

El tanque esta protegido, se limpia y desinfecta periédicamente Periodicidad
Los residuos sélidos se manejan adecuadamente, en sitio diferente a la

cocina

Las basuras son evacuadas periédicamente Frecuencia:

Los recipientes son lavados después de evacuar las basuras

Se evidencia presencia de roedores en el sitio de disposicion de basuras

Evidencia por:

Tenencia de animales de compaiiia (caninos, felinos) en la vivienda, lugar de
trabajo o estudio

Cudles y Cuantos:

Tenencia de otros animales (vacas, cerdos, caballos, burros) en la vivienda,
lugar de trabajo, estudio

Cudles y Cuantos:

Los animales han estado enfermos en las ultimas semanas

Acostumbra caminar descalzo

Ingiere alimentos o bebidas en lata

Cuales:

Acostumbra salir de paseo a rios, caminatas

Dénde:

“Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su copia, alteracion o modificacion por cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde”
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En las ultimas cuatro semanas ha estado en contacto con aguas de .
. ” Especifique:
inundacion
En las ultimas cuatro semanas ha estado en contacto con aguas de .

. Especifique:
alcantarillado
En las Ultimas cuatro semanas ha viajado a otras zonas Especifique:
En las Ultimas cuatro semanas ha estado en contacto con algin animal Cuales:
En las dltimas cuatro semanas ha practicado deportes o actividades
recreativas en el agua
En las Gltimas cuatro semanas ha estado en contacto con orin de animales

VERIFICACION DE PRESENCIA DE ROEDORES (EXCREMENTOS, ORIN, MARCAS DE PARED, NIDOS, MATERIAL ROIDO)
EVIDENCIA
AREA CONDICION DE RIESGO DE PRODUCTO APLICADO
ROEDORES BOLSAS BLOQUES
OBSERVACIONES:
FUNCIONARIO QUE REALIZA LA VISITA QUIEN ATIENDE LA VISITA

NOMBRE COMPLETO: NOMBRE COMPLETO:
CARGO: C.C.:
FIRMA: FIRMA:

“Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su copia, alteracion o modificacion por cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde”



