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Nombre Responsable del Servicio:

Fecha lnicio Operación:
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2. Ubicación

Localidad:

Tel:

eanio: Crrir¡nclf¡lyt-rn D¡recc¡ón: CL34§t.rk «qC A?>

]J_t_¿¿§:l_l-á correo Electrónico:
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Beneficiarics Aulorizados pcr Plan de Compras: ? O t) fcta¡ Asistencia cet Día: 1 q5 Tota¡ Histórico de Asistencie. 13 4 ].3

ZÜÜNo Personas Beneficiarias en Atención:

3. Coberturá

Cobertura Diaria Contratada:

Var¡able Vár¡able Nivel de Cumplim¡ento

Área de recibo de aiimentos cumple con las
condiciones higiénico-sanitarias establecidas por la
normativiCad sanitaria vigente, permitiendo realizar
las actividades de verificación de cantidad. calidad e
inocuidad de los álimentos que se recjben, aislada de
cua¡quier riesgo de contaminac¡ón física, quimica y/o
biológica.

rir üü
2

Área de almacenamiento de alimentos cump,e
co¡ las condiciones higiénico-sanitarlas
establec¡das por la normatividad sanitaria v¡gente
garantizando Ia temperatura, humedad y

circuiación del áire que se requiere para cada
alimento.

rftüü

4

Area de preparacióa de alimentos cumple con las
coñd¡c¡ones h¡giénico-sanitarias establecidas por la
normaüvidad sanitar¡a vigente y se encuentra
distribu¡da física o espac¡al en cuatro (4) zonas
básicas (caliente, fría, pre-alistamiento e
hig¡enización), debidamente señalizadaB-
La zona de h¡g¡enización cuenta con lavamanos con
grifo de accionamiento no manual dotado con
d¡spensador de jabón, toallas desechábles o equipos
aulomáticos para el semdo de manos en buen
estado, debidamente señal¡zado y ubicado en Ias
áreas de elaboración o próximos a estas para ¡a
higiene del personal man¡pulador de al¡mentos-

CNCNA

ETT
Area para la distribución de alimentos permanece
en óptim"s condiciones de limpieza y orden;
cuenta cof los elementos tecesa.ios, en
condiciones h¡giénicas, que faciliten la
disiribución de los alimentos a los beneficiarios

NA

Mü

Área de consumo de aiimentos cumple con las
cond¡cio[es higiénico-sanitarias y cuenta cor]
iluminac¡ón y ventilación natural o artifieial suficiente.

Esta área está dotada de mesas y sillas de mater¡al
que faciliten la limpieza, desiufección y la comodidad
de los benefciarios; d¡spon¡endo de las sillas
(puestos) de acuerdo con la cantidad de benefciarios
as¡gnados para el consumo de alimentos por turno.

CNCNA

FTT
6

Área de instalaciones sanitarias cump¡e con las
condiciones higiénico-sanitarias establecidas por
la normatividad sanitaria vigente y cuenta con
serv¡cio sanitario en cantidad suficieÍte para uso
púlllico, con batería san¡taria en buen estado de
funcionamiento (iavamanos e inocioros) y dotado
de los siguientes elementos de aseo: caneca con
tapa de accíonamie¡fo de pedal con bolsa
permanente. dispensador con jabón líquido, papel
hígiénico y elementos para el secado de manos
(toallas de papel o secador de manos eléctrico) y

en las condiciones establec'das en el anexo
técnico.

CNCNA

BTI

8

Área de alistamlento de persónal esta separada de
los seruicios sanitarios (inodoro o cisfemas), áreas de
almacenamiento y preparación de alimentos, y
cuenta con casilleros o lockers en buen estado para
la ubicación de los elementos personales y ropa de
diario. Así mismo, se encuentra en adecuadas
condic¡ones de limpieá y desinfección.

ñüü
Área de hiqienizac¡ón para e¡ementos de aseo
cumple con las condiciones hig¡énico sanitarlas
establecidas Dor la normatividad sanitaria vigente
y es un espacic exc¡usivo para el lavado de los
elementos de aseo, ubicado en un lugar que no
genere riesgo de contaminación diferente al área
de recibo, almacenamiento, preparación, servido
y distribución de los alimentcs.

É
NC NA

Nivel dé Cumplimiefito

1

3

5

7
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almacenamiento de agua potabrle dist)one de tanque(S) en material hig¡énico Sanitario. hermético (no es perm¡t¡do tanque
o cenlento), con capacidad suficiente mínima de 500 litros y cuenta con el certlficado de higienización con tiempo

no mayor a 6 meses (conforme lo señalado en el Decreto 1575 de 2007 y Resolución 2115 de 2007) emitido por
v¡gilada por lá Secretaría Distrital de Salud-SDS, con concepto sanitario favorabie de la empresa, ficha técn¡ca de
ut¡lizados y descripción dei proceso realizado.

Fecha Lavado Tanque: oiaC t [,4es e' I nno ]7 (-, ¿l,ji uater¡al:

Fecha Concepto: Dia L "4 \1es i I ¡¡c j,_,l IConcepto Sanitario: te
Trrvn, se|

Í- r1\) l\( f t

de

Pvc
Capacidad Total: 1000 L Empresa:

No Tanques: -i

CNCNArynn

para almácenamiento de productos
como labones, detergentes,

y señalizadoi ubicado en un lugar
área de pteparac;ón y almacenamiento

etc., está deb¡damente

para evitar el riesgc de

ñ ü ü de almacenamiento de combustibles cumple
las características es:ablecidas en el

para el uso de gas GLP
oue se requiera)

CNCNAntrx

Nivel de Variable

Aplica el proced¡miento "Planificaclón Alimenraria y

su implementación en los servic¡os sociales de ia
SDIS" y el "Procedimiento Abastecimiento de
Alimentos", con sus respectlvos protocolos,
instructivos y formatos asociados a estos

tt
I lrmptemenla el cicio de me^ús. Tin rta parron y

I lanarisis del apone nJtr,cronar para {os disr,nlos

| [srunos de edad determ;lados por la SDIS.

I l3lcumplieado cor lo descr,ro para rrercambios de

I lal,ne"tos y sum rrrslr¿1do las raciores a la

I I 
Doblación benel cr¿'i¿. aco'Ce r on las

I lcono.c onrs establecioa5 e1 el anexo tecn colt

NA

NI úüü

la iotal¡dad de ingredientes listados en ei análisis clel aporte nutricional para cada preparaclón y de acuerdo con los

Menú lngredientes

§opa o
cazuela

Cereal

Verdura o
ensalada

Menú lngredientes

Peso ñeto

Proteiná

fubérculo
o plátano

Bebida de
fruta

lOrr&lcf)
fto¡uü."--
ftz'(t, «, k x+ -630-

Postre Ari nr,n n 8,-3 /n e irc
llrlrr t) I'o,3 ll

las personas beneficiarias del seruicio.

disponible en un lugar visible del
las minutas patrón, el cic¡o de menús

documentos de análisis de aporte nutricional a
manipuladoras de al¡mentos, así como

de menús y el menú del día para

y fin de año conforme los
por la Subdirección de Nulrición.

en el anexo técnico numeral 5.1.1 .1 .2. C¡clo de menús

Füü
menús especiales en las fechas

úüü

Nivel de Cumplimiento

Éüü

B ruto'

Variable Nivel de Cumplimiento

I

Var¡able Nivel de Cumplimiento Va ria ble Nivel de Cumplimiento

Variable Nivel de Cumplimiento

Variable

Requerido (kg)

i
:

Peso Neto

I
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No Yariable N¡vel de Cumpl¡miento

17

Cualifica al talento humano del Comedor Comunitario en el prccedimiento Planif,cac¡ón Alimentaria y su implementación en los
seruicios sociales de la SDIS, el Procedimiento Abastecim¡ento de Alimentos, con sus documentos y formatos asociados, manejo de
minuta patrón, ciclo dó menús, análisis nutricionáles, éstandár¡zaci6n de utensil¡os y porc¡ones seru¡das, recépción de alimentos y
conoc¡mienlo de los criterios minimos de aceptación y rechazo; en fos tiempos señalados en el anexo técnico.

Fecha Minuta Patrón:

Día 06 ues 17 
^ño1€)Zt-+

Fecha Proced¡miento:

oia 0t Mes lZ A¡oj.r,lt

Fecha: Estandarizac¡ón

oiaC.t3 r\,1es f-¡ ) e¡o 7('lÍ:,

Fecha Recepción-Cr¡terios:

oiagl, ures 12 Año ?trt.

ÉÉü

Variable Nivel d€ Cumplimiento No Nivel de Cump¡im¡ento

1E

Profesional en Nutr¡ción y Dietética participa en las
actividades de forlalec¡miento técnico en toma de
medidas antropométricas, sensibilización en
vigilancia nutricional y las demás programadas ptr la
Subd¡rección de Nutric¡ón

Fortalecimiento Toma m€didas antropométricas ;

oia ZL) r,,les 0.5 ano 7079

Sensibilización Vigilancia Nutricional Profesional
de Nutrición y Dietética:

oia l\ rues l"Z Año l,L)¿\
Socialización Clasif¡cación Nutr¡cional
beneficiarios:
oia ót n¡es fr\ ,rno Z(i/5 Crt¡:t)

CNCNA

trnD
19

Profesional en Nulriclón y Dietética realiza la
toma de datos antropcmétricos, disponiendo de
los equipos (balanza digltal y tallímetro), en las
condiciones señalacias en el anexo técnico.

Fecha Toma de datos antropométricos:

oia |Z N4es O'7 eno /(:'1( tr-ü t

ie Lre'c lv,,í vv): 6 tr<,,,1'1 t,-)

CNCNA

trtr
1, ¿r; - 6t
(r -\

20

Regiska y presenta el repone de digitacién de
med¡das antropométricas en el sistema mlsional
SIRBE de acuerdo con lo establecido en el anexo
técnico

ñ ü tr 21

Realiza orientación y abordaje a los casos
identificados con malnutrición, aiendie¡do ia lÍnea
Léco¡c¿ de Ia Subdirecc¡ó. oe Nulrictón.

C üffi

Var¡able Nivel de Cumpl¡m¡ento

22

Cuenta con el acta cje ¡nspección san¡taria con enfoque de riesgo para establecimienlos de preparación de aiime¡tos, emitida por la
autoridad san¡taria competente con concepto sanitario favorable o favorable con requerimientos con fecha de expedición inferior a un
(1) año. Cumple con las exigencias dejadas por la autoridad sanitaria en el acta. Si cuenta con concepto sanitario superior a un (1) año
el ASOCIADO realiza los trámites correspondientes a la inscripción y solicitud de la v¡sita de inspección, vigiiancia y control frente a la
artorldad sanitaria competente

Porcentaje de Cumplimiento: St ,"Concepto:

Fectra: oia: ?Ll ri,tes: Ú\ nno: 7üJ3 N'Acta: Añrr"c ,ü(5 6[
Hospital/Subred á.ry- ficr ¡ ctr n-,tr' .

CNCNA

Ftr
§ r._).rt lt\)
e,61ol i7r3Xj
l? ucl rrurl rr

1úcttt]

Variab¡e Nivel de Cumplim¡ento Variable Nivel de Cumplimiento

23

Da cumplimiento con lo establecido en la Resoluc¡ón
5109 de 2005 y demás nomas concordantes y
complementarias, así como los lineamientos técnicos
establecidos por el Mjnisterio de Satud y Protecc¡én
Social, el INVIMA y la SD¡S, Para el caso de
productos cárnicos cumple rotulado de acuerdo con
el Decreto 1 500 de 2007.

Éüü

24

Elabora e implementa un plan de compras de
alimentos de acuerdo con los formatos "Plan de
compras consolldado mensual asociados" y "Plan
de Compras semanal asoc¡ados" publicados en el
SG de la SDIS de acuerdo con el ciclo de mBnús
y análisis nutricional con su respectivo
cronograma.

Se adquiere cárnicos. abarrotes, tubércu!os,
frutas. verouras y lácteos pard las preparaciones
garantizando su d¡sponibilidad para mínimo dos
(2) días de operación y de acuerdo a las
condiciones estabiecidas en el anexo técnico.

m ü
NA

LI

igilancia Nutricional

Variable
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con las fichas técnicas y conceptos sanitarios favorables o favorable con requerimientos con fecha no superior a uo (1 ) año

trám¡tes correspondientes a la inscripción y solicitud de la visita de inspección, vigilancia y control frente a ia autoridad sanitaria

Alimento Paoveedol Fecha Concepto
San¡ta¡io

Concepto
Fecha AutorizaÉión

Sanitaria /Registro-Permiso
o Notiticación sañitar¡a

Pollo ]r, rnr r El frti lr..l r - I i- rñcl ,?rr)q f üvr,r¿rl-ri. a¡,a túLl'7ü7\>
Carne llrl ¡tP r l" j 'f ¡ ir ¡vrr cr I {" t fiq l? a).4 [ /r \r1.i i, r,l¡1 ¿ül0b l7ob
Leche I

|-,1 trurir l?/ml:u).* T.,..t.,",: l. lÉ
Queso Mrruit {-: t"? ¡hq l'7fi.Li Tirr,.r.i-. lp
Yogurt

!4 r, r,r ¡ i'r l\ trlc\)?ti'¡ti I7r,tr.-"í. ie
Helado

Q4n üftt l) tt¡4 t>r'lu T,,, u r..r,lr\ f
urema de

¡eche M¡, (n nr I 1 /frq 1787 Li Tnr**.Yr\e
i4 r,'.,¡ ¡ t^, I 1l oq/ zcv+ !av-u,-e b(e,

Pescado D I'i,rr-r'r.\ 51,\.- 'ZLlt¡.r) 
l-zL ¡ ct

IuULt. i¿ i¡ rtry')
llr, r,r,. r,,{,,\

C,'\;r', -í,'lt rdrrlri \ l0ltt¡l'lo¿et 'fitvt,.;I r.

dedirectos lecheproveedores pescado,pollo, carntcos, der¡vados fruta.de camev pulpasv paraAdicionalmente, pollo v
desanitar¡a conacuerdo el Decreto de1 500 2007 lácteos derivadosv pafa v sanitario acuerdode conregistro

71Resolución de 20 Si5. concuenta sánitarios a UNconceptos superiores e¡ano. solicitaASOCIADO al oproveedor

dejando ev¡dencia de la gestión ¡ealizada

Éüü

üc1/ ü\ l7ü'?C,

No

26

Cumple con lo establecido en ¡a Resoluc¡ón 2674 de 2A13, capítulo Vll artículo 29 y demás normas vigentes relacionadas con el
transporte de alimento§ y cuenta con las actas de inspecc¡ón, vigilancia y contrql de los vehículos con concepto favorable y fecha de
exped¡ción i¡ferior a un (1 ) año. Los cotrceptos sanitarios de los vehículos transportadores son acordes a la naturaleza de los alimentos
a transportar y realiza seguimiento a las condiciones de transporle mediante el Formato Transporte de Aiimentos FOR-pSS-232.

Alimento Placa Vehículo Fecha Concepto Sanitario Concepto

Pollo folndi ?, I f ,i t¡rrirr c:¡\¡.4 t ir+ üa / io l?b74 I o,*,t r,,6\,-
Pescado

T) r.r or¡f t¡.) .lH eQ-zt-: (l:'S i rl l?{)?t-l fi;uar¡'h f ¿.

Carne G+rorú Lf T¡Eunttz -Svl rY t5 tr Cl i t\^, l?$'?L+ V ¿aWr rt,l.,l¡t
Leche Pl frnr ¡- [lr i.t r'.)l u .il /lrnl?rt'7ii faw¡¿!'¡[e
Queso l-irf vi t ra Ir; r.{ rr lLIj 3l ¡ r,'¡r; ;¡,¡t-. Inur.ri t li'
Yogu!1

F'l ¿u.,r 11 (JJ!,! i.r 'll-u+ .Ji iú'{Í)r1/L{ F..* ..,11,1.
Helado ñi t,urt^ LLi.lr: :l r.4 |Vi ¡n'{l ¡r'?L¿ ?rrn,r-r,f,f ¿

Crema de
leche l-i rr r, r (r' iri 1l§'lát* JI loX i/t,'t4 fnr¡-trr,:hJP

Huevos Ftt., u {il L§t, o o«v l*t (\ ) l?A7L1 fL,ir.r-.¡ir
Pulpas Ú'iuo Tni\ fn rinr tii)) 9( L) 7*,t r:'tha-lc+ 'ltvi,rr,hf.,

F ü ü

lmplementa lo establecido en el lnslructivo Recepción de alimentos (lNS-PSS-o12) publicado en el SG de la página
junto con los formatos Recepción de alimentos (FOR-P§S-230) y Control de entrada y salida de alimentos asocjados
debidamenie diligenciarros

web de la CNCNAÉtrtr

Variable Nivel de Cumplim¡ento

i

I

Huevos

!

Pulpas

Variable Nivel de Cumplimiento

I

I

!

I

a

I

Provéedor

I

Variablé N¡vel de Cumplimiento
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Variab¡e N¡vel

Los alimentos que requieren cadena de frío son
almácenados en condiciones de temperatura de
refrigeración no mayores a 4'C +l-2oC o congelación
hasta -24oC y se impiementa los formatos "Control de
lemperatura de equ;pos de refrigeración (FORPSS-
238) y Conkol de lemperalura de equ¡pos de
congelac¡ón (FOR-PSS-239.

Los alimentos no perecederos empacados
individualmente. como granos y otros que presenten
largos períodos de vida útil se almacenan a
temperatura ambiente, sin contacto directo de la luz
solar, sin presencia de humedad y se ubican en
esla^lerias de manera organizada.

Éüü

29

Los alimentos se rotulan con: Nomllre del
alimento, fecha de ingreso. fecha de egreso o
fecha de vencimiento para productos empacados,
número de lote cuando aplique. Para
almacenamlento de alirnertos en refrigeradores y
congeiadores, se evita la contaminación cruzada
y son empacados en recipientes herméticos o
bolsas de polletileno transparenies evitando
goteos y fugas.

Los huevos son almacenados a temperatura
ambienle (no superior a 25 "C), en un recipiente
plástico higienizado, rotulado con la fecha de
vencimlento tomada del empaqüe orig nal

ñ ü
NA

LI

El almacenamiento de alimentos preparados como
ensaladas y jrgos del mismo día. se realiza en
recipientes de material hig¡énico sanitario, cerrados o
herméticos y separados de los alimentos crudos, sin
ningún tipo de contacto y en diferentes
compartimentos.

ñüü
No se evidencia al mentos vencidos o er mal
estaijo. En caso de presentarse se intplementa
el Protocolo Desnaturalización de alimentos (PTC
PSS-026) vigente y formatos asociados,
publicados en publ cados en eJ SG de la pág¡na

web de la SDIS.

Fü

Variable Nivel de Cumplimiento

pre-a{istamiento de alimentos se realiza aplicando los pasos Ce: selección. clasificación. h¡gienización, pelado, coñe o picado,
de los a,lmentos. Las frutas, verduras, enlatados, bolsas de leche y puipas son lavados y desinfectados prev¡o a la preparación

implemdnta la clasificación de las tablas de p¡car de acuerdo con los colores estab¡ecidos para los procesos de pre-alistamiento
dé al¡mentos-

Nivel de

CNCNAmnr
Nivel de Cumpl¡m¡ento

¡mplementa lo establecido en el lnstructi'/o
Preparación de alimentos IINSPSS-oI4) vigente y

formatos asociados, publicados en el SG de la página
web de la SDIS.

Realiza proceso de clescongelación de productos
cárnicos según io estipulado en anexo técn¡cc (en
refrigeración y no a chorro de agua. canecas con
ggua o some(idos a proceso de cocción).

Wüü 34

Las ensaladas y postres que contienen fruta
picada son coftadas y picarras ei mismo día de
suministro.

La adición de azúcar para los jugos y sorbeies se
realiza máximo media hora antes del servido l/ no
se incorpora blóques de hielo o bolsas de leche
congeladas al jugo.

CNCNAmnn

Se garantiza las temperaturas de refrigeración (entre 2 a 4'C +L2 "C) y para preparaciones con proceso de cocción se garantiza
temperatura mayor a 65"C, desde el inicio hasta el final del servrcio. Se realiza toma de temperaturas de cada preparación mínimo
veces con un ¡nterualo de tiempo de dos horas.

Grupo de Alimentos Preparación de¡ Día T1 'C T2'C

Sopa o Cazuela
)

Cereal §
Proteína ¿-

Ensalada o Verdura
I /Lf

Beb¡da de Fruta
L I

ü
Postre Li, S

L+

Füü

variable Nivel de Cumplimiento

Var¡able Variable

Variables Nivel de Cumplim¡ento

i
I

I

1

¡
Tubérculo o Plátano

I g.r¡ rz
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36

Se asegura una presentación adecuada y agradable
de cada uná de las preparaciones y se realiza el
se¡vido de los alimentos. teniendo en cuenta ¡os
utensilios estañdarizados y en menaje en buen
estado, higienizádo y seco con la entrega de cuchara
sopera, tenedor, cuchillo, cuchara de postre (cuando
se requiera) y seruilleta.

Los aderezos como yogur, crema de leche, Ieche
condensada, uvas pasas, queso (tallado o en cubos)
y helado que hacen parte dé fos postres a base de
frutas se adiciona en e¡ momento del seruido. sobre
la porción individual.

ñüü Se garantiza a 
'as 

personas beneticiarias el total
de los componentes del menú en ei montento de
ia enirega del apoyo alimentario de acuerdo con
el ciclo de nrenús establecido. Adicional se
garantiza que toda mujer que se encuentre en
periodo de gestación o iaclancia hasta los doce
meses, que asista al Comedor Comunitário
reciba un aporte adicional de ,eche de 200 cc o
queso de 35q.

úü
NA

No se manipula los alimenlos directamenie con las
ffanos, sino cún el uso de ulensilios como pinzas,
cucharas, trinches o tenedores, entre otros. No se
hace uso de guantes desechables y los alimentos
caiientes servidos no permanecen en tiempo rie
espera por nrás de cinco minutos en la línea de
servido.

ñüü
39

Las características organolépticas de las
preparaciones (color. sabor, aroma consislencia)
son característicos en cada una Ce las
preparaciones listas para servir.

CNCHT NA

Variables Nive! de Cumplimienlo

Se mantiene a disposición de las personas beneflciarias duranie el tiempo de seruldo, distribución y consumo, lres (3) reclpientes
especias o condimenleros, tales como orégano. pimienta negra y ají triturado, para ser adiclonados por las oersonas beneflciarias
acrie¡do con sii pfeferencia e identilicados (nombre del producto, fecha de vercimiento y ioie).

Permite la aplic¿ciórr rie pruebas
CNC

IYI T.-l+\rr
NA establecidas por Ia normatividad nacional y

las muestras diarias de alimentos requeridas por ia SDIS para los análisis

preparados de ácuerdo con lo registrado en
item de ensayo de materias prlmas,

Formato Preparación de Alimentos y en los tiernpos
establecidos en ei anexo técnico.

superfic¡es, frotis de manos
personal manipulador de alimentos agua

o y otras pruebas microbiológicas
tomadas por la SDIS o por

por la SDIS

ñüü

C. NC NAmtrn
fL l ü?-IZüZS

43

Cumple con los requ¡sitos microbiológicos vigentes
de la normatividad nacional y los demás requeridas
por la SDIS para los análisis a ítem de ensayo de
materias primas, productos term¡nados, superflcies,
frotis de manos de personal manipulador de
alimentos, agua de consumo y otras pruebas
microbiológicas que sean tomadas por la SDIS o por
terceros autorizados por Ia SDIS.

ñü
NA

lmplementa las acciones correctivas requeridas
para subsanar los hallazgos que se deriven de
los resultados ño conformes de las pruebas
nricrobioiógicas que sean tomadas por ia SD¡S o
por terceros autorizados por la SDIS

Éüffi

No Nivel de Cumplimienlo

N"l

los items de ensayo necesarios, en caso de brote o evento ep¡dem¡ológico relacioñado con posible contaminación alimentar¡a
transmitida por alimentos - ETA.

CNC

ffi

Niúcl de Cumpl¡mienlo

46
Garantiza ¡a apllcac ón de las Buenag Prácticas de Manufaclura - BP[,4 en todos los procesos realizados en el Comedor Comun]tario,
así como la aplicación de las normas de hlgiene, limpieza y desinfección para garantizar la inocuiclad de los alimentos. Eüü

Variablé

Var¡able

Variable
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Implementa el plan de capacitación continuo y permanente dirigido al persona¡ Íranipulador de alimentos desde el momento de
a la ejecución del convenio, en coherenc¡a con ¡o seña¡ado en la Resolución 2674 de 2A13 y el anexo técnrco.

No Nombres y Apellidos Manipuladoras(es) de Alimentos Fecha Capacitac¡ón

1 t?tür¡r, É¡tc- rani -Torrr.) ó3t ól ) 7§¿s
Dtrrncr J c.r...t!, 6rr,n¡'cl rñ 03 t rtt t2ü7(

3 0 l"y-r.r,t"n §4 c. r r-e.!, nQ Pe t-rr> O3 r¡t I /)r)Z§
4

5

6 \
7 \
8 \

Eüü
cun ruplU
bó arcc¿
B ? f'-1

El personal man¡pulador de alime¡tos cuenta con certificación médlca en la cual conste la aptitud para man pular aiimentos,
por un médico que cuente con número de regisiro profesionai: co¡ vigeicia i¡ferior a un (1 ) año.

Nombres y Apellidos Manipuladoras(es) de Al¡mentos Fecha Cert¡f¡cado Médico

1 f-lo t;t, Eote rc, » i rovrr) ó.) t0g ¡w?9
2

-D--rünr Yun¿*h 6¡unr, dv 5 neló4l"NlLt
3 -Oryrrrrn r.iOrr[1.nü¡ Pe$ro, 11 r it)r¡ lTtf?+
4 §k'r:r M-r,nrre f fc,rá uv',t> [l]rnx,lrcr) D\ ln-< ]t20L4
5 ?r,r,lu Morcclo 6r"litr C Q.t,t tx,n.ch{e) 7P- t it) r?( ¡7u
6 l¡nd¡rc¿ Ccirn)¡no 0-snrlrvr f ü.*"'rroy1¡,5*L). ('?, t\*l?,1)7\

I

I

Éüü

Social¡za el P.otocolo Lavado de ivanos (PTC-PSS009) publicado en el SG de la SDIS, con el talento humano contratado
operaclón del Comedor Comunitario y las personas beneficiarias del servicio; mediante estrategias didácticas ubicadas en

del salón comedor, tales conror infografias, co¡l¿ges, habladores, írisos, entre otras: en jos tiérnpos estabtecidos.
Dispone de av¡sos o advertencias al personal manipulador que ind¡quen.el proceso de lavado de manos, ubicados en seruicio
alimentcs, área de consumo de alimentos y baños.

para

Éü
NA

D spone de los muebles, equ¡pos. utensilios y menale
requeridos para la prestacíón del seruicio en el
Comedor Comunitario conforme las especificaciones
señaladas en el anexo técnico. en cond¡ciones
buen estado y funcionamiento

herméticos (Ocho (B) efl toial por cada
pañicipanie) y marcados de acuerdo con lo
establecido en ef ánexo técnico.

**Para los beneficiarios que excepcionalmente
reciban la entrega de allmentos para consumo en
casa, se cuenta con la cantidad establecida

Cuenta con un plan de mantenimienlo de
y correctivo que contenga

minimo: cronograra. hojas de vioa de cada
de los equipos; donde se reflejen
caracteristicas clel equipo, capacidad, fechas
des( ripcior deLos -a1ten miellos

Variable Nivel de Cumplimiento

2

Variable Nivel de Cumplimiento

Var¡able Nivel de Cumplimiento

Variable Nivel de Cumplimiento Variable Nivel de Cumplimiento

úFü QNCNAxtrn
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52

Participa en la jornada de fortalecimiento técnico de
socialización del ñ,lanual de buenas prácticas para la
prevención de Dérdidas y desperdicios de alimentos
L-onvocada por la Subdirección de Nutric¡ón y realizar
su correspondiente divulgación con el talento humano
vinculado a la operacióf; del Comedor Comun¡tario.

Fecha Fortalecim¡ento Nutricionista;

o¿') L* ves I'7 n¡o ? U ? V

Fecha Fortalecim¡énto Responsable Serv¡cio:

oaZL r,,.,res I'7 ano ?ü"1 q

Fecha Divulgación:

D¡a 3 t ves 12 ¡¡o'?t?\+

53

Realiza seguimlento a la implementación y

reporte de acclones ascciadas a¡ Manual de
buenas práct/cas para la prevención de pérdldás
y desperdicios de alimentos, med¡ante el
d;flgencÍamiento del formato Control y medición
de desperdicios de alimentos (FOR-PSS803)
vigente y el repoñe trimestral consolidado, a más
tardar el tercer día caiendarlo de ios illeses
enero, abril. jullo y octubre.

E ü
NA

tr

Variable Nivel de Cump¡¡miento Var¡able N¡vel de Cumpl¡miento

54

Ca.l

N'

e impleffenla el Plan de Saneamiento
Comedor Comunitario cumpliendo con la Guía
Plan de Saneamiento establecida por la
Distrital de lntegración Social

Variable

C

MN

Nivel de Cumplimiento

55

N"

NLa se evidencia indicios o presercia de piagas,

tr ü trroedores o vectores.

Fecha Fumigación:

ü! rr,resül e¡.7175

Var¡ab!e Nlvél de Cumplimiento

56

ffi
N'

Presenta a la superuisrón ó jnterventoría

mensual de ejecución del Componente Alimentación,
Nutriclón y Salubridad, dentro de los primeros ci
(5) dias calendario de cada mes, oue dé cuenia

mplimiento de ¡os compromisos del
mención con sus respectlvos soportes, de
los lineamientos defin¡dos por Ia SDIS

Var¡able

ú ü

Nivel de Cumpl¡miento
::,)
N"

Cumple con el factor de selección
adicional para la contratación c

ü trprofesional en nutrición y dietética, de nlos lineamientos lécnicos. tiemgos
as establecidas por la SDIS, en caso

háber sido cferlado dentro del

Nivel de Cumplim¡ento

Da cumplitrriento con Io eslablecido en el Utilizar estrictamente lás instalaciones

Drstriial 389 de 200S y demás normas ñü
Comun¡iario para el cumpliñjento del trn58 lo cual no podrá recibir ni recaudar 59

del convenio. En estas, NO se podrán
actividades de proselitismo político,voluntarios, cuotas de corresponsabiiidad

ideológico, comercial o de cualquipart¡cipación
indole.

por parte de la Supervisión

EI número de personas beneficiarias registradas en el aplicativo RAD es accrcle al númeto de personas beneficiarias registradas en la planilla de asistencia.

Hora de Reg¡strg Número Registro As¡stenc¡as PIani¡¡a Comentarios

12ñ

'1:00 p. m. ,ó.1 fó+
2:00 p. m, .l6X f6B
3:00 p. m.

3:30 p, m. !{'i5 lq<
Total

Wüü

Var¡able

Númsro Registro As¡sténc¡as RAD
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Cédula de Ciudadania

Cargo

Nota: La fiilra de este documento implica aceptación de todo lo escrito.

Fecha Géneración
o-R

§q
E,oF

d
Seguimiento Supervis¡ón Estado

Quien Atiende la Vlsita Quien Realiza la Visita
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PRESTACIÓN DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSIÓN SOCIAL 

SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS  

 
 

Formato No 
Controlado 

 
FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO 

COMPONENTE ALIMENTACIÓN, NUTRICIÓN Y SALUBRIDAD  
CONVENIOS DE ASOCIACIÓN  2024 

 
 

 

 
 

 
FECHA DE VISITA 
 

 
DIA 

 
25 

 
MES 

 
 02 

 
AÑO 

 
2025 

IDENTIFICACIÓN COMEDOR COMUNITARIO  

NOMBRE COMEDOR COMUNITARIO: 113876-CCCP 08-011 SAUCEDAL 
 

Nº CONVENIO/VIGENCIA: 9304-2024 

TIPO DE VISITA:  
                                               Apertura                     Seguimiento                      Cierre 

 

REGISTRO FOTOGRAFICO VARIABLES CALIFICADAS NO CUMPLE 

  
    
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

 X  
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PRESTACIÓN DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSIÓN SOCIAL 

SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS  

 
 

Formato No 
Controlado 

 
FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO 

COMPONENTE ALIMENTACIÓN, NUTRICIÓN Y SALUBRIDAD  
CONVENIOS DE ASOCIACIÓN  2024 

 
 

 

 
 
 

Variable: 31 

Descripción: Se evidencia en equipo de refrigeración una bolsa de fresa por 4.9 kg, la cual presenta olor fuerte, 
fresa con ablandamiento, algunas con puntos negros y cafés, con liquido viscoso pegajoso y olor a fermentado; se 
realiza proceso de selección, separando las unidades en buen estado, quedando 2.9 kg no conforme, 
posteriormente, se realiza proceso de desnaturalización. 
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PRESTACIÓN DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSIÓN SOCIAL 

SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS  

 
 

Formato No 
Controlado 

 
FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO 

COMPONENTE ALIMENTACIÓN, NUTRICIÓN Y SALUBRIDAD  
CONVENIOS DE ASOCIACIÓN  2024 

 
 

 

 

REGISTRO FOTOGRAFICO VARIABLES CALIFICADAS NO CUMPLE 

  
    
 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

Variable: 50 

Descripción: 25/02/2025- Se realiza limpieza y 
mantenimiento a la licuadora industrial parte interna, la 
cual presentaba oxido, sin embargo, se evidencia estufa 
de 3 puestos, fogón central presenta escape, entre la 
perilla y la hornilla. 

 

Variable: 54 

Descripción: No se implementa adecuadamente el 
programa de limpieza y desinfección, al evidenciar en 
bodega de alimentos, canastillas con deficientes 
condiciones de limpieza, en Fruver y leche líquida. 
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PRESTACIÓN DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSIÓN SOCIAL 

SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS  

 
 

Formato No 
Controlado 

 
FORMATO REGISTRO FOTOGRAFICO 

COMPONENTE ALIMENTACIÓN, NUTRICIÓN Y SALUBRIDAD  
CONVENIOS DE ASOCIACIÓN  2024 

 
 

 

 
 

 
 
 
  
 

MENU SUMINISTRADO EN VISITA 

 

SEMANA N°:    1    MENÚ: 2 

 

 

GRUPO 5: mayores de 14 años 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Apoyo a la supervision 

 
ANDREA VARGAS LOZANO 

  

  
Nombres y Apellidos  

52202371 

  
Cédula de Ciudadanía 
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