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3 ACEPTA EL CAMBIO
Segn \ SCI‘JBDIREC"%ON LOCAL BOEA

Bogota, 21 de mayo de 2025

SENORES

SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL
SUBDIRECCION LOCAL DE BOSA

Contrato 7611/2024

Atn. FABIO ANTONIO ARANGUREN RIANO.

ASUNTO: Visita de secretaria distrital de salud.

De manera atenta me permito radicar la visita por parte de secretaria distrital de salud para concepto sanitario de
establecimientos educativos realizada el 19 de mayo de 2025 en el jardin acepta el cambio acta nimero SB06C
011712 para su conocimiento y gestion.

Folios: 7

Agradezco la atencion prestada

Cordialmente,

) /gﬁﬁ/ﬁz&

DORIS RODRIGUEZ

RESPONSABLE DE SERVICIO

JARDIN INFANTIL ACEPTA EL CAMBIO

Direccion: Calle 65¢ # 78- ¢ 25 Localidad: Bosa Barrio: La Amistad
Te[efono 7751663 -3124541954

SECRETARIADE

BOGOTI\ INTEGRACION SOCIAL




ESE: Ajmed 50 Doidede Fecha:| 19 [ 05 [ 2025 |

1. CEDULA DEL ESTABLECIMIENTO ,
ID Establecimiento: Ndamero de Inscripcién: ‘Numero de carpeta:

_ 361 5BOOOISRY [XRERY
RN Fondacidn Acegha & Combio Pan lo Vida  Nuew

Nombre del establecimiento:
‘ atc\)\ﬂ _\n aan\ Aceo\m el Lambio

NI 300033259 Sede: Joidia 1n€a\'}}ﬂ\ ACSPXO el (\\/am%m
Direccion:  ¢f €5 C 4o 30 2‘5
Ubi ion:

cacion: NO AD\\CO
Localidad: Ry UPZ Bogn Lential
Barrio: LQ Am\,o\aé : Teléfonos <933 30

Correo electrénico para notificacion* 4]&3 @ Qwo\,ge,\comb(o qu

Nombre propietario: Fui\éac\éﬂ AC&O\TQ t\ Q@MB‘O qu \,g \!\éa N(}e\m
Tipo de documento: C.C. I:]C.E.I:]NIT.PEP[:]PSD PTP[ ] |Numero documento: 400 033 2584-5

Nombre representante legal:

Ho(ce\a Baon Lque
Tipo de documento: C.C.[XC.E.[INIT[JPEP[ Jps[Jptr[] l Namero documento: 44244 825440

Direccion de notificacion: ¢} ¢5 C 4y Q¢ 19

Presenta matricula mercantil del establecimiento: Si Ix]NO [] @ZL{}E 0%1

Linea de intervencion: Q/Q \&% do AO\!O \3 6&%&“’)‘61\*0 %OﬂOO

Intervencion: Qﬁ\ab\e()\mﬁﬂ%’) & %@(ﬂ;\oﬂ Q(e,eéco\a‘ . Bé&m ] Media (()Q‘ém lﬂ?@ﬁl 5
Tipo de establecimiento: a(é\ﬂ lﬂ(aﬂl\\\ (Q\Jb e 6@(&1@“0 ée Tﬂjgamoﬂ 600&\§

Ndmero de trabajadores: 12 Horario: Diurno %] Nocturno [|24 horas [] otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [k ]Domingo a domingo [_|Fin de semana ] otre:

VISITA| Dia | MES | ARO ] CONCEPTO ' MEDIDA SANITARIA

Visita 1

Visita 2
Visita 3

Visita 4

MOTIVO DE LA VISITA

D Asociada a peticiones, quejas D
y reclamos

Numero de radicado:

.. - .| Solicitud del interesado
Programacién Numero de radicado:

Solicitud oficial [] | Evento de interés en salud pablica [] | Solicitud de practica de pruebas/
NUmero de radicado: Procesos sancionatorios admin D

otro: [] Especifique:

Impresion: Secretaria General - Subdireccién Imprenta Distrital

*Al suministrar esta informacién, se autoriza la notificacion electrénica
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= Acta de inspeccién, vigilancia y contr

_ establecimientos educativos y universidades

2. MODALIDAD

2.1 Jardines Cofinanciados.

2.2 Jardines Secretaria de Integracion Social (SDIS).

2.3 Jardines Sociales.

2.4 Centro de Desarrollo Integral Familiar CDIF (Jardin Rural). Secretaria de Integracion Social

2.5 Jardin infantil

2.6 Jardin infantil casa de pensamiento intercultural.

2.7 Centro AMAR.

2.8 CDI (Centro de Desarrollo Infantil del instituto de Bienestar Familiar).

Impresion: Secretarta General - Subdireccion tmprenta Distritat

2.9 Otro.
2.10 Cual?.
Tipo
2.11 Privado. |
2.12 Publico. =
SERVICIOS ADICIONALES
Aspectos a verificar Cumplimiento

2.13 El establecimiento cuenta con servicios adicionales? ‘ﬂ NO

214 Sefiale con una (X) los servicios adicionales evidenciados

2.14.1 Lavado de prendas en seco.

2.14.2 Estéticas.

2.14.3 Peluqueria.

2.14 4 Carpinteria.

2.14.5 Mantenimienio de maquinaria y equipos; incluye las siguientes actividades distribucién de combustibles,
cambio de aceite, taller de ornamentacién, taller de pintura, taller de mecanica.

2.14.6 Pesebreras.

2.14.7 Consultorio Veterinario, si cuentan con pesebreras y Caniles se vigilan en la misma intervencién.

2.14.8 Clinica Veterinaria si cuentan con pesebreras y caniles se vigilan en la misma intervencién.

2.14.9 Piscina, Jacuzzi.

2.14.10 Banfos turcos, sauna.

2.14.11 Gimnasio.

2.14.12 Planta tratamiento agua potable (Pozos).

2.14.13 Anfiteatros (Animales y Humanos).

2.14.14 Restaurantes, cafeterias y expendios de licor — bar. ‘g - \ \Maﬂlﬁ

2.14.15 Expendio de productos farmacéuticos y suplementos dietarios.

2.14.16 Prestacion de servicios de salud

2.14.17 Otro cual?
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Secretana Distrital de Salud de Bogota -

Subsecretaria de Salud Publica

Acta de inspeccion, vigilancia v control higtemco samtana a
establecimientos educativos y universidades

' Acta,,

SBOGCGMMQ

3. INFORMACION GENERAL

Aspecto a verificar Cumplimiento Hallazgos

3.1 Jornadas. X‘ B ‘ C ID |

3-2 Nivel. errretrtt Qococon po lo ptmeis idancig
3.3 Numero de cursos. R ' |

3.4 Numero promedio de estudiantes por jornada. 133 Qﬂ\oe&dm' ée 155

3.5 Numero de docentes. 10

3.6 Numero de administrativos. Z

3.7 Numero de aulas. 15N

4. CONDICIONES LOCATIVAS (Titulo IV Saneamiento de Edificaciones Ley 9 de 1979 y reglamentacién)

Impresion: Secretaria General - Subdireccion imprenta Distrital

Aspectos a verificar Cumplimiento Hallazgos

4.1 La clase de calidad de materiales que cubren los
muros y techos es acorde al uso observado en cada |-
espacio, se mantiene en buen estado de Conservaciér?(
y limpieza

4.2 La clase y calidad de los materiales utilizados en los
pisos es acorde al uso observado en cada espacio y
estos se proveen de sistemas que faciliten el drenaje 5&
liquidos, evitando acumulacion

4.3 Se cuenta con sefalizacién y demarcacion de areas e
internas y comunes.

4.4 Las areas de circulacién estan claramente demarcadas,
para el transito seguro de las personas y estan provist%s 2
de la sefializacion adecuada y demas medidas necesa
rias para evitar accidentes.

4.5La iluminacion natural o artificial observada en cada
espacio es suficiente para garantizar adecuadas Klz2|3]4
condiciones de visibilidad acorde al uso.

4.6 Las instalaciones del almacenamiento de insumos
y herramientas son adecuadas y seguras. .ﬁ

Meie Qe olmocenamenic o Wisumosd &l cva\\*o
de oo, 510 ondlae o paredss
5. AREAS DE RECREACION
Aspecto a verificar Cumplimiento Hallazgos
5.1 Existe area propia. NO !
5.2 Las zonas verdes estan en buen estado y limpias. 1]21g|4 ND \na\g 2onos \lefc\gs

3| 4

5.3 Las zonas duras se éncuentran en buen estado y no 2lala
representa riesgo de accidentes. b

5.4 Los juegos, juguetes, material didactilo y material 14-
dico son en material se mantienen limpios y no pre- \A

213 |4 i
sentan riesgo.

6. LABORATORIOS (QUIMICA; FISICA, BIOLOGIA)
Aspecto a verificar Cumplimiento Hallazgos
6.1 Cuenta con areas exclusivas y/o separadas. SN No \'\GN ﬁa\,pga\,oﬂo
]

6.2 Las areas de los laboratorios del establecimiento se
encuentran separadas, delimitadas y para uso exclu| 1 | 2 \% 4
sivo para el desarrollo de las actividades

6.3 Los pisos, paredes y techos son de materiales
solidos, de facil limpieza, resistentes a factores 12 4
ambientales y se encuentran en buen estado. (Art 91 3
Ley 9 de 1979)(Art 195 Ley 9 de 1979)

6.4 Cuenta con un area para el almacenamiento seguro
de sustancias quimicas y reactivos utilizados en el | ~SL__| NQ
laboratorio.(Art 121 Ley 9 de 1979)

6.5 Cuenta con procedimientos en caso de derrames o
accidentes con sustancias quimicas (Art 102 Ley 9 del | 2 'Sf\ 4

1979
6.6 Cuenta con equipos para la extraccién de vapores
organicos e inorganicos de acuerdo a las pruebas SL_| NO

realizadas en los laboratorios

1. Cumple 12, No Cumple |3. No Aplica |4. No Observado| 1 A. Unica | B. I\/Iaﬁana|C. Tarde*D. Nocturna|E. Preescolar | F. Primaria | G. Secundaria

H. Técnica II. Universitario[
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Impresion: Secretaria General - Subdireccion Imprenta Distrital

Secretaria Distrital de Salud de Bogota - I ————
Subsecretaria de Salud Publica . Acta "NL’Jmero '

- Acta de inspeccién, vigilancia y control higiénico samtana a 4 , '
establecimientos educativos y universidades - SBOGC ? ’% 2

Contmuacnon 6. LABORATORIOS (QUIMECA Fisica, BIOLOGIA)
Aspecto a verificar ' | Cumplimiento . ) Hallazgos

6.7 Las instalaciones y redes estan disefada, construi-
das e instaladas de manera que se prevengan los 119 VX 4
riesgos de incendio y se evite el contacto con los ele
mentos sometidos a tensiéon.

6.8 El personal docente y estudiantil cuenta con los

elementos de proteccion personal para la elaboracion i }( 4
de las pruebas de laboratorio.(Art 85y 123 Ley 9 de
1979)
7. INSTALACIONES HIDRAULICAS Y SANITARIAS
Aspecto a verificar Cumplimiento Haliazgos
7.1 Numero de aparatos sanitarios. 1 téaéeﬁ 6@\’)\\0\(&5

7.2 El numero y tipo de aparatos sanitarios esta de acuer
do con el numero y requerimientos de las personas \ﬁ 2,.3|4
servidas.

7.3 El establecimiento cuenta con servicios sanitarios
dotados con los mecanismos o elementos para la
higiene personal, separados por sexo, en correcto L2334
funcionamiento, limpios y en cantidad suficientes
(inodoros lavamanos y Ducha). Art 50 Resolucion
14861 de 1985) (Art 212 Ley 9 de 1979)

7.4 Se cuenta con aparatos sanitarios (Lavamanos,
sanitarios, pocetas, etc). Suficientes de acuerdo conlia
capacidad demandada y suministra la dotacién de % 2134
elementos personal (Jabdn, papel higiénico, medios
de secado de manos, entre ofras)

7.5 Los servicios sanitarios cuentan con sistemas de ven
tilacion adecuados.

7.6 Los sistemas de desagle permiten un rapido escu-
rrimiento de los residuos liquidos, evitan obstruccio- \ﬁ 2134
nes, presencia de animalesy escape de liquidos.

74|
N
w
IS

7.7 Los servicios sanitarios se mantienen en buen estad )“X 2134
limpieza, para evitar problemas higiénicos - sanitarios.
7.8 En los bafios se garantizan las condiciones de aseo Yl2|3]|4

y mantenimiento.

_ 8. SERVICIO DE REFRIGERIOS ESCOLARES
8.1 Existe un area para recepcion los refrigerios con

Sl N}() 85%9, e
ventilacion, estibas, planillas de registros MO 9‘85;‘&“ icto
8.2 La zona cuenta con separacién fisica de aquellas
- ; AN 1] 2 4
areas supseptibles de ser contaminadas. \ﬁ

8.3 Se lleva registro de control de proveedores que
contengan cono minimo datos como: fecha y hora de
hora de ingreso, control de temperaturas, proveedor, y1 2 \g 4
rotulado. planillas de proveedores.

8.4 La persona que recibe y entrega los refrigerios cumple
con las practicas higiénicas y requisiios exigidos en Ia ?g
resolucion 2674 del 2013 (dotacién, capacitacion y
estado de salud)

9. SANEAMIENTO BASICO (FONTANERIA, MANEJO DE RESIDUOS, CONTROL DE PLAGAS, LIMPIEZA)

Aspectos a verificar fCump!Emientol Hallazgos
9.1 ABASTECIMIENTO DE AGUA
9 1.1 El establecimiento se encuentra conectado a la red
del sistema de acueducto u otro sistema alternativd 7( 21314 !

9.1.2 Cuenta con sistema de almacenamiento de agua \?ﬂ

potable. NO Iz jfaﬂg\-lea Aetect X 1000 \xl—!@é

9.1.3 Fecha ultimo lavado. 19105 |25 | Halk felucieh _Fenx MY
bCumple 12. No Cumple | 3. No Aplica |[4. No Observado—‘
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota . . o e :',’ - -
Subsecretaria de Salud Plblica ( Y - Acta Numero
Acta de inspeccion, vigilancia y control higiénico sanitariaa ' .

iy : . L
establecimientos educativos y universidades o / SB0O6C @ 1 1 'ﬁ?’ 1 2 ,

Continuacién 9. SANEAMIENTO BASICO (FONTANERIA, MANEJO DE RESIDUOS, CONTROL DE PLAGAS, LIMPIEZA)

Aspectos a verificar Cumplimiento Hallazgos

9.1.4 Las instalaciones internas de distribucién y almace
namiento estan disefiadas y construidas de modo

que se preserve al calidad de agua v se garantice su7( ol3la
suministro sin ruido, en cantidad vy presién suficients
en los puntos de consumo {Decreto 1575 de 2007 y
resolucion 2115 de 2007)
9.1.5 Indique la forma en que garantiza el suministro de \’7( g | ¢

agua potable.

2.2 ASEQ, LIMPIEZA Y DESINFECCION

Impresion: Secretaria General - Subdireccion Imprenta Distrita!

9.21Los tanques de agua son impermeables, no
presentan infiliraciones, estan debidamente prote-
gidos de contaminantes exierncs, cuentan con X 5
medios que permiten e ingreso para su manteni -
miento, estén ubicados en areas gue permiten el
lavado y desinfeccion.

9.2.2 El establecimienic se mantiens en orden, aseo y
cuenta con un programa de limpieza vy desinfeccion
para la instalaciones, equipc vy elementos >( 21314
documentado e implementado (procedimientos,
plantillas, concentraciones y registros). (art 207 ley
9 de 1979)

9.3 DISPOSICION DE RESIDUOS LIQUIDOS
9.3.1 Las instalaciones para evacuacion de residuos

liquidos estan disefiadas y construidas para que
permitan escurrimiento, eviten obsirucciones,
impida el paso de gases y animales de ia red
publica al interior, no permitan el vaciamiento, el
escape de liquido o la formacion de depédsitos en e
interior de las tuberias y finalmente, se evite la }(
conexion o interconexién con tangues de almace -
namiento v sistemas de agua potable (Art 177 Ley
9 1979)

8.4 MANEJO Y DISPOSICION DE RESIDUOS SOLIDOS

9.4.1 Se cuenta con un Plan de Gesticn  Integral de

Residuos generados, disefiado e implementado

segun lo establecido en Ea normaiév‘ddd vigente \?g 2134
sobre la materia (Titulo 2 del Decreto Unico 1077

de 2015, Decreto 780 de 20 C)

9.4.2 Se realiza segregacion, identificacion (embalaje,
envasado vy etiquetado) de los residuos generados \K 2134
y cumple con el cédigo de colores

9.4.3 Cumple con los requisitos de dotacién e infraes -
tructura para el f{raslado, almacenamiento, *
aprovechamiento, y/o tratamiento de residuos
generados al interior del establecimiento.

9.4 .4 Se evidencia recoleccion de todos los residuos
generados en desarrcilo de las actividades relacie
nadas con el establecimiento. (Titulo 2 del Decreto X
Unico 1077 de 2015, Decreio 780 de 2018)

2]3|4|No pgneton {esio Qe\sﬁcoﬁes

9.5 CONTROL DE PLAGAS

9.5.1 Cuenta con procedimiento para el manejo integral Piesettan g(c;:ﬁ;‘\\mt@% eﬁd\\oﬁ pae &l
de plagas, los soportes de verificacion e implemen |A| 2 | 3 | 4 |mangio inkeae de isﬁob J ¢ cethify cods gd
tacion de controles fisicos, quimicos y/o bioldgicos empiese Hukhaetiaiod renx N del 05/0%/ 302&/
10. CONDICIONES DE SEGURIDAD- GESTION DEL RIESGO
Aspectos a verificar Cumplimiento _ Hallazgos
10.1 Existe plan de gestidn del riesgo de desastres
documentado e implementado .(Articulo 2.3.1.5.2.1 Bl 2]3]4
Decreto 2157 de 2017)

1. Cumple|2. No Cumple!S. No Ap!icalén No Obser\/ado\ A. Sistema de abastecimiento|B. Carrotanque’C. Otros—|
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota .

_ Subsecretaria de Salud Publica @
Actade i inspeccion, vigilancia y control higiénico samtarla a .
' establecimientos educativos y universidades ~  / SBOGC

Acta Numero ,

piliiz

Continuacién 10. CONDICIONES DE SEGURIDAD- GESTION DEL RIESGO

Aspectos a verificar Cumplimiento Hallazgos

10.2 Se encuentran claramente sefializadas las diferen
tes areas y secciones en cuanto a acceso y circula
cién de personas, servicios, seguridad, salidas de |} 2|3 | 4
emergencia, etc. (Art 52 Resolucion 14861 de
1985)

impresién: Secretarfa General - Subdireccion imprenta Distrital

10.3 El establecimiento cuenta con sistemas para la
contencién de derrames de sustancias quimicasen 1| 2[R | 4 | No \“‘J‘j \g\oomﬁro‘-\o
el laboratorio

10.4 El establecimiento tiene alarma de emergencia.(Art olsla
52 Resolucién 14861 de 1985) ®

10.5 La institucion cuenta con extintores o gabinetes
contra incendios cargados y debidamente sefializa
dos en perfecto estado de funcionamiento. (Art 205 7\ 213 |a
Ley 9 de 1979) (Art 52,54 Resolucion 14861 de
1985)

10.6 Cuenta con area de enfermeria para primeros ’ﬁ

auxilios(Art 214 Ley 9 de 1979) 21314
10.7 Existe botiquin completo de primeros auxilios.(Art olala
127 Ley 9 de 1979) a

11. EXIGENCIAS

X [Nd

11.1 Descripcion de las exigencias:

Le telitn vea e Twmc\m \I‘Q%‘b“ma \ Contol o Trehlcon  Buooke Na_con & fn do

\enkicon @\ CUMO\\W)(@‘\X@ d la Le\q 4 [1R ¥ dar‘no@ fotmativtdad \nagﬂla : aplicable

’5@ ems\e i) Qfsﬂceg\o {nn\louo %\gomb‘\e Con %rueum(enio{):

4.6 Anc mu@\e Ae macemmﬂen‘m de simeh o Qmeéeé en cuo@ro ée QichiND

66 \ee\} éoc«a\\m e\ aclo.

1. Cumple|2. No Cumple|3. No Aplica|4. No Obser\/aﬂ
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,jf Acta Numero

SBO6C (11712

Continuacion 11.1 Descripcion de las exigencias:

/

/

!

11.2 Concepto sanitario de la visita: [ Favorable | I Favorable con requerimientos* | oy | Desfavorable ] ]

*El establecimiento no cumple con la totalidad de los requisitos sanitarios establecidos en Jas normas vigentes, pero las condiciones sanitarias.evidenciadas no
conllevan a un riesgo inminente para la salud humana.

11.3 Para el cumplimiento de los anteriores requerimientos se concede un plazo de _ 3Q _ dias, contados a partir de dia 20 del

mes de m&ﬂﬂ de 2025 . que vence el dia_ 03 del mes de :}q\m de_7n25 .Deacuerdoalaley 9
de 1979 y decretos reglamentarios, Ley 715 de 2001 y demas disposiciones legales vigentes.

11.4 Observaciones de quien atiende ia visita:

M WEO A

11.5 Observaciones de quien realiza la visita: Lo &Xl\g\\?@x Q\& ﬂ\éoé EAUCO\‘VQ \Q& Né&geé g@@nln% o‘ﬂle

E QUIEE_ OO (%Qm\o\\o Ae a&a&\\ a ‘5<lm0+ a\ Ae Vool (m{bc\o en_1\neh (e, ¥ a&)\‘kﬁ Voy@s de GO

aﬁoS.M(o ée \aé me;téae ge\(enl«'\bf, 4e mlen,,(}o ()mgxaa y é%m@cc@ 3@ &m@m@ \a\lq& &e YRS

ptomesies_haloled de wlo solubobles _ocobi o wgences ot sitbome o ekl %mgocm en movoles & 2 s

12. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Clausura temporal total D Suspension total de trabaj/@s 0 servicios D
Clausura temporal parcial / D Decomiso / D
Suspensidn parcial de trabajos Of/ervicios D Congelacion. / D
Destruccién o desnaturalizacion / D /

Impresién: Secretaria General - Subdireccion imprenta Distrital

Para constancia, previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta, firman los colaboradores y personas que intervinie
en la visita, hoy (dia/mes/afio) 19 /05/ 28 , en Bogota D. C.

POR'PARTE DE LAAUTORIDAD SANITARIA PORPARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

Nombre: taile Fewoadn (lano  Quionez Nombre: /
Tipo de documento: C(C Tipo de documento: /
Numero de documento: 10724559080 Namero de documentp/:
Profesion u oficio: Theepieto  Ambients)| Profesion u oficio: /

_ A [§] - - -
Firma: &ﬁ)\\ob ,emméo (\\raﬂo Firma: /

POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO _ TESTIGO

Nombre: o ticio Todugur  Catdezo Nombre:

Tipo de documento: C.C.[x]C.E._INM[JPEP[_|Ps[_]PTP[ ]| Tipo de documento: C.C.I::]SZ/.E.I:]NIT CIPEP IPs[JpTP[ ]

Numero de documento: 57 364375 Namero de documento:

Cargo: Representante |eg/aﬂ:_] Prope;ario[] Encargado‘E Firma: /

NOTA 1: "En concordancia con lo establecido en el articulo 47 de la ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicién de un concepto sanitario desfavora-

ble y/o de una medida sanitaria de seguridad de la ley 9 de 1979, se iniciara una Investigacion Administrativa en Salud, conforme los términos establecidos en el
articulo 52 de la ley 1437 de 2011"

NOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro y consignacién de informacion falsa, registrada en el presenté documento o sus anexos, acarreara las
responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Cédigo Penal Colombiano y Ley 734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario”
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