Cédigo: FOR-PSS-245
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Version: 1
‘oeacecrano FORMATO AUTORIZACION CAMBIO DE PREPARACIONES / ALIMENTOS Fecha: Memo 1202303042 - 20/1212023
SECRETANIA DE INTEBMACION SOCIA
Pégina: 1 de 1
SUBDIRECCION LOCAL/LOCALIDAD: SAN CRISTOBAL, SERVICIO SOCIALMODALIDAD: _COMEDOR COMUNITARIO,
UNIDAD OPERATIVA: JUAN REY. COORDINADOR O RESPONSABLE: ROCIO MAHECHA,
OPERADOR / COMITENTE VENDEDOR / CONTRATISTA: _ORDEN MINISTROS DE LOS ENFERMOS, [
FECHASOLCITUD|  poiearine e Lo ntag . " RESPONSABLE Y poeri bt NOMBRE COMPLETO
No. MENU COMIDA PROG::*EPARAAC‘ N A"'MENTg 9 PREEPARAC' N JUSTIFICACION CARGO DE QUIENLO PROFESIONAL Y AREA, DE
MAD, PROPUESTA SOLICITA QUIEN APRUEBA
faadil s si# NO
M i & REGISTRO RAZON
6772024 7024 2 ALMUERZO | UVAS CORGLESO DOBLE M‘gggé%’;ggfso EL PRODUCTO SE ENCUENTRA ESCASO ROCIO MAHECHA | 0022024

*Para jos de en event: de fuerza mayor o que se den por grado de maduracién de un alimento, exceso de alimentos o por fecha préxima de , el oC de la unidad operativa debe diigenciar el formato autorzacidn cam!

preparacién, el cuarl d;bera serenviadoalaF | en 46n a cargo de la unidad operativa 24 horas antes de ofrecer la preparacién, excepto en caso de fuerza mayor este tiempo podra ser menor.

*Para los servnbt de i6n en cién, los bios se ran de rdo alo ido en los anexos técnicos. —

*E| formato se debe diﬁ;enchr ensu d diar la p idad bio. Este se debe entregar en medo fisico o enviar via correo electrénico con minimo 24 horas de anticipacién, excepto en caso de fuerza mayor este tiempo >

*Los cambi no deben el valor dia ido por la SDIS, de lo contrario el operador asumira el costo adicional.
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