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Cadigo: FOR-PSS-232

Versién: 2

Fecha: Memo 12024005021 — 22/02/2024

Pagina: 1 de 1

LOCALIDAD: CIUDAD BOLIVAR SERVICIO SOCIAL: COMEDOR COMUNITARIO
UNIDAD OPERATIVA: NACIONES UNIDAS ANO 2024
CONCGEPTO SANITARIO
i ] EMITIDO PARA LOS
FECHA NUMERO . PLANDE | NUMERO DE FECHA ALIMENTOS NOMBRE DE QUIEN VERIFICA
HORA DE b NOMBRE PROVEEDOR GRUPO DE ALIMENTO |PLACA DE VEHICULO NOMBRE QUIEN ENTREGA LOS CAPACITACION | CERTIFICADO | DOCUMENTO DE | CONCEPTO | CONCEPTO e VEHIoULG OBSERVACIONES
LLEGADA | L\ ~Tipa ENTREGADO TRANSPORTADOR ALIMENTOS CONTINUO Y MEDICO QUIEN ENTREGA | SANITARIO SANITARIO TRANSPORTADOS NEERER
PERMANENTE LOS ALIMENTOS | VEHICULO

DIAMES sl NO

20/08/2024 | 04: 00 p.m 64 CORMERCIALIZADORA ALFAROS SAS - ABARROTES JTZ701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 29725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
20/08/2024 | 04: 00 p.m | 700 FEDECUNDI FRUTAS Y VERDURAS 412701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 20725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
30/08/2024 | 04:00pm | 252  |COVERCALIZADORAALTAROS SAS (CARNES CARNES UPS985 ALEJANDRO ARISTIZABAL FRANCO CUMPLE CUMPLE 1002865844 15/05/2024 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
30/08/2024 | 04: 00 p.m | 707 FRESCOR PULPAS THY439 ELVER SUAREZ CUMPLE CUMPLE 91103826 6/06/2024 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
31/08/2024 | 04: 00 p.m 64 CORMERCML%@SESS LFAROS SAS - LACTEOS JKV731 ANDREA VERGEL CUMPLE CUMPLE 1025860793 30/08/2023 FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
5/09/2024 | 04: 00 p.m 67 CORMERCIALIZADORA ALFAROS SAS - ABARROTES JTZ701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 29725318 5/10/2023 | FAVORABLE ANGELA BORJA ALONSO
5/09/2024 | 04:00p.m | 752 FEDECUNDI FRUTAS Y VERDURAS 412701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 20725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
6/09/2024 | 04:00p.m | 268  |COMERCIALIZADORA ALFAROS SAS LCARNES CARNES UPS985 ALEJANDRO ARISTIZABAL FRANCO CUMPLE CUMPLE 1002865844 15/05/2024 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
6/09/2024 | 04:00p.m | 770 FRESCOR PULPAS THY439 ELVER SUAREZ CUMPLE CUMPLE 91103826 6/06/2024 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
7/09/2024 | 04: 00 p.m 67 CORMERCIAU%WASSESS LFAROS SAS - LACTEOS JKV731 ANDREA VERGEL CUMPLE CUMPLE 1025860793 30/08/2023 FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
12/09/2024 | 04: 00 p.m 70 CORMERCIALIZADORA ALFAROS SAS - ABARROTES JTZ701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 29725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
12/09/2024 | 04:00 p.m | 804 FEDECUNDI FRUTAS Y VERDURAS JTZ701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 29725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
13109/2024 | 04:00pm | 286 | SO R A g e CARNES UPS985 ALEJANDRO ARISTIZABAL FRANCO CUMPLE CUMPLE 1002865844 15/05/2024 | FAVORABLE ANGELA BORJA ALONSO
13/09/2024 | 04:00 pm | 1795 HORTYPULPAS PULPAS 622804 JUAN CAMILO CANTOR GARCIA CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
14/09/2024 | 04: 00 p.m 70 R O [FAROS SAS - LACTEOS JKV731 ANDREA VERGEL CUMPLE CUMPLE 1025860793 30/08/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
19/09/2024 | 04: 00 p.m 73 CORMERCIALIZADORA ALFAROS SAS - ABARROTES JTZ701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 29725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
19/09/2024 | 04:00 p.m | 856 FEDECUNDI FRUTAS Y VERDURAS JTZ701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 20725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
200012024 | 04:00 pm | 308 | SO RO R s o CARNES UPS985 ALEJANDRO ARISTIZABAL FRANCO CUMPLE CUMPLE 1002865844 15/05/2024 | FAVORABLE ANGELA BORJA ALONSO
20/09/2024 | 04: 00 p.m | 1802 HORTYPULPAS PULPAS 672804 JUAN CAMILO CANTOR GARCIA CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
21/09/2024 | 04: 00 p.m 73 O AL A O A LFAROS SAS - LACTEOS JKV731 ANDREA VERGEL CUMPLE CUMPLE 1025860793 30/08/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
26/09/2024 | 04: 00 p.m 76 CORMERCIALIZADORA ALFAROS SAS - ABARROTES JTZ701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 29725318 5/10/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
26/09/2024 | 04: 00 p.m | 908 FEDECUNDI FRUTAS Y VERDURAS 412701 VILMA MANJARREZ CUMPLE CUMPLE 20725318 51012023 | FAVORABLE ANGELA BORJA ALONSO
2710012024 | 04:00 pm | 320 | SO RO e o CARNES UPS985 ALEJANDRO ARISTIZABAL FRANCO CUMPLE CUMPLE 1002865844 15/05/2024 | FAVORABLE ANGELA BORJA ALONSO
27/09/2024 | 04: 00 p.m | 1836 HORTYPULPAS PULPAS 622804 JUAN CAMILO CANTOR GARCIA CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO
28/09/2024 | 04: 00 p.m 76 CORMERCIALIZADORA ALFAROS SAS - LACTEOS JKV731 ANDREA VERGEL CUMPLE CUMPLE 1025860793 30/08/2023 | FAVORABLE X ANGELA BORJA ALONSO




Sacretaria Distrital de Salud da Bogota
Subsecrelaria de Salud Piblica

Acta de inspeccitn sanitaria con enfoque de riumn para vahiclng -/; Acta Numero |
iransponadores de came y/o producios emi . conwliblos AS22E 703753
Eé-E-_" FUHI‘IFIZI ] A
— — "~ IDENTIFICACION DEL VEHICULO - |
ID vehiculo: |Numero de Inscripeion; Numero de carpeta: |
MmWE del establecimiento o hmrﬁndmm ;spmudn N i
-Dlmmﬁn donde sa realiza la_lll:specr;bn—r i 3 f B - o
Localidad: . . — W
fup-z-._ 8 Az A . Bamo: ., A4 g) _‘
Nombre del propietario del vehiculo: = - + . . z
Tino de documento: C.C.[LIC.E. anDPEPDPsDPTPD INumero: : /s
Eﬂeuf*acmhnm para nofificacidn® ! : 1 |
Direocién de Notificacion: > l‘l‘alﬁfmn; : |
MNembre del propietario del prndud.n ; J ; o _ : |
Tipo de documento: C.C. [ |C.E [ JNIT DFEF'DPSDFTPD Nomero: s o o oo |
Correo electronico para notificacion* 70 < 1 9 ., o _
| Dirececion de Nolificacion: . LA D Teléfono; $
Linea de intervencion: _

.-I|_

Cuml;mnauinmcﬁnmﬂmindamm 51E| no [

Ciase de vehiculo: =

Tipo de camocaria:

bt

b

Modeabo: LA

e o

s Fno [

Caija, contenedor o cisterna, con aislamienta témmico (isalama):

Sistema de fric: SI 7] NO []

Numero de trabajadores: Horario: Diurno [_] Nocturno [_]24 horas ] Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [_| Domingo a domingo [<]Fin de semana [ ] Otro:

Tipo de producto que transporta:  Pollo [<] Cerda (=] Bovina ] Productos carmicos comestibles (Visceras)

Otras especies, cusl?
CONCEPTO EANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA
' | Favorable k<]
FECHA DE LA | Favorable con % De cumplimiento
ULTIMA oB W ,"r" ARAA I requerimientos = de la mmm?lnwﬁn Hey B
INSPECCION |/ © ¢ | Desfavorable 0
MOTIVO DE LA INSPECCION
. Asociadas a peticiones, qusjas -
| Sa— 7] | Soliitud del interesado 0 [ e O
3= Numero ge radicado: Nimero de radicado:
%' Solicitud oficial ] Solicitud de practica de pruebas/ ]
§| Nomeso de radicado; Evento da interés en salud piblica [ | | Procesos sancionatorios admin
.% Ciro; ﬂ Espacifique: -
E EVALUACION
§ Aceplable A | Marque con una X cuanda el vehiculo cumple ta totalidad de los requisitos descritos
E enal ln!ltruclivu para &l aspecio a evaluar, ==
Aceplable con Requenmie mmmxmﬂmthmplammmmmmmm
l o = s AR en &l instructivo para &l aspecto a evaluar.

*Al suminisirar ests infomacion, 58 8uionza s nollicasibn dleciinica
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5.1 Procedencia de la materia

- Bubdruomnid: Fafrrain ol

' 5.3 Cadena de frio

Amadumpmhan

e =

5. REQUISITOS HlGI;EHm_T

—

(Ley D9/1979, Ariculo 344; Reso-
lucion 402 de 2002, Articulo §-
Resolucion 5109 de 2005; De-
creto 1500/2007, Mmbﬁ&ﬂu—
meral 2; Resolucion 3008/2010
Articulo 68 Numeral 3.1: Reso-
lucitn 24002013, Artieulo 62, 114,
131 Numeral 3 1; Resolucion 242
12013, Articulo 56, Mumeral 3.1),

transporadores de mm *,n‘u

1

&n
n

amlnrin Distrilal de Salyq
Ilrla de suud

enfoque de © 118390 para vehicuios /
cAmicos comastiblas

de Bogots

Plibfica / :

Acta Nomero |
AS22e 703753

HALLAZGOS

5.2 Condiciones de transporte

(Resolucion 300972010, Articulo
68 Numeral 3.2, 3.3, 34, 3.5 Re-
solucion 24072013, Artheuln 131
Mumeral 3.2, 3.3, 34, 3.5, 3.6 Re-
solucidn 2422013, Articulo 56
Mumeral 3.2, 3.4, 3.5, 3.6).

1

5,6

(Decretn 15002007, Articulo 39,
Resolucion 30092010, Articulo 66
Mumeral 3: Resolucidn 24002013,
Anticulg 129 Numeral 3, Resolu-
eidin 24202013 Numeral 4)

c|
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CMIFIGAGIDI\_I DEL BLOQUE
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|

La calificacion dal blogue corresponde al 35% dﬂitm‘aldﬂladaj
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a Distrital de Sahed de obd
S%.“ de Salud Fl'nblalgg /

Acta de inspeccian sanitaria con enfoque de desgo pan vehloulas

Iraiaporindones de came ylo productos carmicos comestihles

EVALUACION

Marque con una X cusndo o vahioulo no com
descrilos en el nsliclive para ol asparin o avaliar

Marque-con una X kn casila "MA® on casn gue el aspacts A worifinar
parte dal vehlculo y caliicar como Aceplatile (A). Justifiear i rasin

en el espacio de haﬂmgm_.

'
§ [_ - |
| inaceptonie : |
= I
Mo aplica NA
— T
Eritim |C
|

Marque con una X Ia casilla "C" cuando ol 'l'.ltgﬂ.:llml'llif‘l'l'lilntﬂ el &
la inocuidad de los alimenlas v deba aplicar Medida Sanitarnia o
qua el vehiculo continue ajerciendo sus laboms:

I—

I. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

' 1. REQUISITOS
DEL VEHICULO

I

Acta Nimero |

AS22E 703753

Pl comninguno lus rmquisios

N B fialice por
el no aplica

SpRclo 8 werilicar afects

e Sepuridad que impeda

A AR | |

| 1.1 Disefio sanitario del vehiculo

{Resclucién 002010, Articulo
B8 Nurmaral 1 1, 1.2, 1.5; Resolu-
cidn 250572004, Articulo 4 | Reso-
lueidn 24002013, Articulo 131 M-
maral 1.1, 1.2, 1.5, 3.7; Resolucion
24272013, Articulo 56 Numeral 1.1,
12.17.348)

HALLAZGOS

11|55 0

| CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del bloque carresponde al 11% del total del acta |

2. REQUISITOS EQUIPOS
Y UTENSILIOS

A AR | |

21 Condiciones de los equipos
¥ utensilios

{Resolucién 2505 de 2004, Ar-
ticulo 4. Resolucionas 683, 4142
y 4143 de 2012; Resoluciones
B34 y B35 de 2013 Resalucion
3009/2010, Articulo 68 Numeral
1.314, 21, 2.2, Resolucion 240
2013, Articule 131 Numeral 1.3,
14,21, 2.2 Resclucion 24272013,
Artlculo 56 Numeral 1.3, 1.4,
21,22).

HALLAZGOS

1"

tn
h

[c]

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calficacion del bloque corresponds al 11% del total del acta |

3, PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A
|

AR | |

HALLAZGOS

| 3.1 Estado de salud

(Resalucan 300972010, Ariculs
15 Nurmeral 1, Ariculs 68 Numeral
41 Resalucidn 2402013, Ariculo
14 Numeral 1, Articuls 15, Ariculg
131 Numeral 4; Resolucitn 242
12013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numermsl 4.1)
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P
|
E Continuacién

| 3. PERSONAL MANIPULADODR
| DE ALIMENTODS

A AR |

3.2 Reconocimisnto médico

(Resalacion 30002010, Aricula
15 Numeral 1, Ariculo 68 Numeral
41, Resolucion 2402013, Articulo 4 9
14 Numaesal 1, Aricuiln 15, Arbculo

131, Numeral 4; Resolucidn 242 |
J2043, Artlcule 13, Adiculo 14,
Arficutt 56 Mumeral 4.1)

Secrinta Distrilal de Salud de Bogold .

2 Subsecrotatia de Salud Pablica " 4

Acta de inspeccitn sanitana con enfoque de riesge parm vehieying f
transpoiadores de éare yWo productos camions comestibles

Acta Nimero | 1
ASZ2E 703753

HALLAZGOS

e ————

3.3 Practicas higiénicas

(Resohucitn 300972010 Ariculo 15
Numeral 3; Resolucion 240/2013,
Articulo 14 Numeral 3, Articulg 17;
Resolucin 24212013, Articulo 13
Numeral 3, Articulo18),

1

2.4 Educacion y capacitacion

| [Resolucion 3009/2010 Aticulo 15
Numeral 2, Articulo 68 Mumneral 4.1,
Articulo 69 Numeral 1 y 2; Reso-
fugien 2402013, Articuls 14 Nu-
meral 2; Articulo 132, Numera! 1: s
Resolucitn 2422013, Articulo 13
Numeral 2, Articulo 57 Numeral 1)

C

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del blogue corresponde al 32% del fotal del acta |

4. SANEAMIENTO A AR| 1|

4.9 Limpleza del vehicuio

(Fesolucion 30082010, Ariculo 68
Mutnesal 4 2 y parsgrafo; Resolu-
Gibn 24012013, Anticulo 131 Nu-
merad 4.1 y i) paragrato; Resol- |
Citin 28212013, Anticido 56 Nume-
ral 42 4.9)

e

_CALIFICACION DEL BLOGUE | / |

1"
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e inamh&magim ﬁﬂmggm 4 FR o

e ; enloquin do resoo naea vah / £la Nom
transportadores de carme yio productos carmic. . |, mﬁr " Faﬂl.EEEE 737 :?
.|- . CONCEPTO SANITARID

| % De cumplimiento | CONCEPTO

Secralaria Dislrilal de Salud de Bogolh

ke b )
R by )

Favorable
|
|

Desfavorable

Ml dhar cumipilieniante

En ramn L amey e peadey eles bos atpatig |

i wviltiar seva ienntifisadn come et
BO-100% Y alificack; o Inacapbakia (1), 1r‘1rh£j
thenin il parcantage e cumplirnienic
rml:;nn'h. ol CONCEPTO SANITARIO 5 |
e farnitr serd DESFAVDRABLE y se prmce [

dora a aplicar la MEDIDA

SANITARLE
| DE SEGURIDAD rspectiv I

I, RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHICULO
. — e

Mimero total de muaesiras tomadas

_bil.]ﬂ‘lﬂl‘l! ded acta de toma de muestras |

i
l

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

|Se debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitarla vigente co

rigiendo los hallazgos registrados en a prasn.nla acta

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

| Congelacion il i ] Suspension total de trabajos o servicios. ]
| Decomise ——— ||  Destruceion o desnaturalizacion I 7
* V. OBSERVACIONES

Por pana da |a autoridad sanitaria;

M 0 ¥

}._:l S .-': L J A rld

L ]
;
| BN S\paedeT

\Observaciones por parte de la persona que atiende fa inspeccion:

Vil. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de
intervinieron en la visita, hoy /5 delmesde _ (7%

la presente acta firman los colaboradores y personas qua

delafio 75 <« enlsciudad de Bogota D, C. |

De 1a presente acla se deja copla en poder del interesado, propiatano, representante legal, responsable del vehiculo o quben

atendit la inspeccitn.
NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias conlados a parlir de la realizacion da la visita,
POR PARTE DE LA AUTORIDAD SAMITARLA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Lw"fﬁrr fhigsrsr (Rnawegy ITpueis rasik sidhiies i T !
Tipo de documento: .. . Tipo de documanio: |
Nimero de documento: ., - -, - Numero de documento: v -
| Profesion u oficio: — e " Profesién u ficio:
EF'"“’:;'#.;.- Boboiio ' Gaiivisid Firma: . o |
. _ PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION ~ TESTIGO
EEND'“”’“'- E Dease Jhviee Sankenrd Upug  [Nombee:
§ Tipa de documento: C.C. [51C.E. [ JNIT (JPEPJPs(] PTP{_Jrioo de documento: C.C[]CE.NT[ PER Tps TpTel |
? | Numero de documentor ;) o - 7 46 (V) |Numero de documento !
:Cal'q‘.,lﬂ Enul_g;dubJCﬁm‘unle i IFlrmn: P 1

NOTA 1 "En contordancia con o establecido en o ariculs 47 de la Lay |

437 da 2011, se da por COMUNICAdD qLie | IMPOSITIoN de un conceplo

sanilane desiaviantile yo de una medida sanitans de seguridad de b Ley 9 da 1979, se iniciard una investigacion bdminsteativaen salud confor-

i Jos Marrunoy eslatbecidns en of aficulo 52 di la Ley 1437 de 2001*
NOTA 2 “Lan Adulleration, o uso fraudulento, Bl suminisiro ¥ conskgnac

ity dis informiacitn falsa, regesirada an €| presente documento o 5us

BOEXON, BCAMTEEN ki msponsatiidedes de by, de conformidan con lo depussts an ks oticuks 288 y se, dul Codige Penal Colombians y Lay

T34 de 2002 Codigo Unioo Dlscipinarke”
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ENTIIJHE! TERRITORIAL DE SALUD

cuadZaca—ee 0 |FEciA [y ;Jﬂ:.l scan SR —

"NOMBRE DEL PROPIETARIO (Gzkoe Afpns hms Buo I
"DOCUMENTO DEIDENTIFICACION  ce [ ce ] w1 [ mimence
*PLACA DEL VEHICULO OEVZ3T ] NimeroDENSCRIPCION | =z ]
TeLeFoNos [3F7 £33 FE 5T ]

CORRED ELECTRONICO DEL PROPIETA—— e P ]
*DIRECCIGN DE NOTIFICACION ot o 37 - 23 —
DEPARTAMENTS  [Eerdirarere ] wuMiCiFD = ]
*CLASE DEL VEHICULO comsre[ic] coman[] o [] o [] o ’

WARCAL e lo ] -moveo (ZBP7 ] cowor [Hhars ekl ]
“TIPO DE ALIMENTO TRANSPORTADD = £ = k]

SISTEMA DE REFRIGERACION. sifi] we(]

el B =D 12H el 8 3

52 . pEC o
LY LEPLIMIENT
FAVORABLE CON DE LA OLTIMA

"EQ”E”‘E‘_NTDS INSPECCION

DESFAVORABLE
PROGRAMAC KN SOLCMUD DEL INTERESADD x ASOCIADA A PETRCIONES, QUEMAS ¥ RECLAMOS
pp—— cosc s e | emee e

Margue con una ¥ cuanca e establecimienia no cumple ninguna de los requisdos descritos
¥ i en el instructivo pars ol aspecio a evaluar
Marque con una X la casiila °C" cuands el incumplimiento del aspecio a verilicar sfecis la
inacucad de los almanios y deba aplicar Medida Sanitana oe Seguridad que impida que el

LA UNIDAD DE

TRANSPORTE A [AR] | HALLAZGOS
Desetio sanianc del vehlculo.

(Diecrmin 561 de T84, At 38 P
r. Decreto 22781982 A 365, 36738809 paraf 12 6 | 0
Decreto 16 de 2008 ArLET, AL SEypAd 80 |
Risol 28742013 AL 25, Nim Sy §
Resal 13082004 Ad 4) e |e

CALIFICACION DEL BLOQUE ﬂ =" Lncaiicassin ul biosws comeigonsn s 12% del ok ol acta
2[EqUiPOS Y UTENSILIOS A[ar] | HALLAZGOS | e

‘m“lwlﬂl‘.m -1
Decreio 23TEVHET Ant 268 ¥ 384,
1 Resohcidn 2505 e 7004, Al 4. Resal ﬁ-f’ G| 0
FTLT0ND At 29, Mom. 1 ¢ 8 AR 0, Mim 1, |
r
Resolucionss $83, 4147 y 4147 de 2018 8
11 L f

CALIFICACKON DEL BLOGUE 19 ™ 1A ol bacqus commaepione m 17% el ks ot ocas

e AR| | HALLAZGOS o

de salud

P inesa 26742003 Aet. 11, i & At 14,

im_ 12

Reconocimisnio Médico
ralz|o

{Resalicin 2674 de 2013, Adiculs 11, Mumerai], 7

1,234 E

Pracicas higidnicas.
f-"i
), A salucitn MTLT01L, Adiculs 14, mp 65 0
1234567001011, 13y 4. Aicul

(2} [>
:1\

(.3

38, Arficuln 34, Numeral Sy T.)

[€]
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[E]
ﬁ,#mm-:l.mw.m \% __.-“ﬁfﬂ;r_mum_m.m“w“m
A |AR| | HALLAZGOS ] emmo
r—'ﬁ
[Fiesohnon 26740012 At 29, Mim. 4 y 5 "‘E"}?E . ﬁﬁm g’S‘l’ﬁCb
[c]
CALIFICACION DEL BLOGUE L abcacain del Blogue corpspends i 15% del kol ded scta

| HALLAZGOS L]

Decreit 5105 de D005
Resod JETEDOTL A, 19, Numeral 2 At 29,
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No. 0004603

Certificacién de manipulador de alimentos de
acuerdo a la resoluclén 26T74/13

PLAZAS GALINDO SERGIO ANTONIO

Nombre y Apellidos

79572260

Certifica 10 horas de capacitacion realizada
en DOS DIAS segun cronograma adjunto en
la evaluacion sobre:
BUENAS PRACTICAS DE MANIPULACION
B.P.M - CEL:3102802760 - TEL:784634

Documento
Softwars para sl sector salud - www bicfils com co

Firma Ingeniera

Fecha de Expedicién

VALIDEZ UN ARD A PARTIR DE LA FECHA DE EXPEDICION
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UNIDAD MEDICA BOSA NOVA IPS

NIT $01458228-T
L CODIGO DE HABILITACION B.0.8: 1100137378-01
iy = LIC. SBALUD OCUPAGIONAL: RESOLUGION 0702 DEL 020772021
Calle 62 Sur Mo A70-23 Bass Mowvs Tropesn - Bogotd BE.

Cel. J10IB02 TG0 - Tol, TEAGIAE - Lonasl. unida dmedicabmanovaidgmadoom

CERTIFICACION DE RECONOCIMIENTO MEDICO DE MANIPULADOR DE ALIMENTOS
EL MEDICO FIRMANTE CERTIFICA que |a persona en mencién se practico examen fisico y de laboratorio, de acuerdo
al decreto 3075/97 y la resclucién 2674/13, y es APTO para MANIPULAR ALIMENTOS.

r N

DATOS DEL PACIENTE

NOMBRE: PLAZAS GALINDO SERGIO ANTOMNIO DOCUMENTO: 79572260 EDAD: 53 ANOS 2 MES
DIRECCION: BOSA TELEFONO: MNA GENERD: MASCULIND
EMPRESA: PARTICULAR FECHA EXPEDICION: 19/04/2024

' ANALISIS VALORES REFERENCIA
- COPROLOGICO NEGATIVO PARA PARASITOS INTESTINALES
-FROTIS DE GARGANTA FLORA FARINGEA BACTERIANA MIXTA NORMAL
- SEROLOGIA PRUEBA TREPONEMICA NO PROCESADA
-KOH UNAS NEGATIVO PARA ESTRUCTURAS MICOTICAS
- EXAMEN MEDICO NORMAL - APTO PARA MANIPULAR ALIMENTOS

VALIDEZ UN ANO A PARTIR DE LA FECHA DE EXPEDICION

Cédigo de Seguridad
H895N41T4603

Impreso el 16/0412024 - 01:12:11p, m. Pégina 1 do 1 Siniaman de gentidn para sahid - www.bioflla,com ca
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UNIDAD MEDICA BOSA NOVA IPS
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Cédigo de Seguridad

M895S33Y65692

[ DATOS PERSONALES

Orden de Servicio N*: 65692

Municipio: BOGOTA (BOGOTA D.C., COLOMBIA)

Fecha y Hora: viemas, 16 do abri do 2024 01:06:28 p.m.

Nombras y Apellidos: PLAZAS GALINDO SERGIO ANTONID CC: 79572280 Género: MASCULING

-

F, Nacimiento: 010211971 Edad: 53AR0S 2 MESES 16 DIAS  Entidad: PARTICULARES |

MICROBIOLOGIA

RESULTADOS DEL LABORATORIO

KOH - EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS
KOH DIRECTO DE UNAS:
NEGATNO PARA ESTRUCTURAS MICOTICAS

Micolas Garay Urbina ———r
Boclenidlogala) AP, 1033800271 =t
) 7 GF:,

FROTIS DE GARGANTA
FROTIS DE GARGANTA:
GRAM: FLORA FARINGEA BACTERWIWNA MIXTA NORMAL

PMN ESCASOS

Nicolas Garay Urblna
Bacleddopedia) RP: 1033300271

MICROSCOPIA

COPROLOGICO
COPROLOGICO

COLOR:

FPARDA

MICROSCOPICO

CONSISTENCIA:

BLANDA

SANGRE:

NEGATIVO

ALMIDONES:

NEGATIVO PARA PARASITOS
INTESTINALES

GRASAS:

RESTOS
WEGETALES:

XX

FIBRAS
USCULARES:

Micelas Garay Urbina Ni Hrbl
Boctendloge(a) RP, 1033800271 g Clr "“"”

\-L '\__ -u_l

Irnpress of TSADAUP024 - 01:00:30 pm.
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UNIDAD MEDICA BOSA NOVA IPS SAS

¥ CODIGO DE HABILITACION S.D.S: 1100137378-01
LIC. SALUD OCUPACIONAL: RESOLUCION 9782 DEL 02/07/2021
CL. 62 SUR 87 B 22 - BOSA NOVA (TROPEZON) - BOGOTAD.C
TEL: (601) 7846348 - CEL: 310 280 2760 - Email: unidadmedicabosanova@gmail.com

PROGRAMA DE CAPACITACION CONTINUA Y PERMANENTE
EN CUMPLIMIENTO DE LA RESOLUCION 2674 DEL 2013 CAP.3 ART.12

CERTIFICACION No. _4605_ NOMBRE Y APELLDO _ S£ RSO PNTON'GY YPlaZ a5 Guhnc}ul

lmﬂl;;ljm_:hra un establecimiento donde por su actividad faboral, se tiene comtacto con los alimentos durante su transporte,
recepcitn, preparacién, servicio y almacenamiento; es fundamental que los manipuladores de alimentos directes o indirectos tengan una
formacién en educacién sanitaria, principlos bdsicos de buenas practicas de manipulacidn de alimentos (BPM), para que estén capacitados
para llevar acabo las tareas que se les asigne o desempefien en sus puestos de trabajo, con el fin que puedan adoptar medidas preventivas
para evitar contaminacién o deterioro de los alimentos y de esta manera asegurar la INOCUIDAD de los alimentos.

QOBJETIVO: Desarrollar cambios de actitud en el manipulador de alimentos y concientizarlos de la importancia que reviste su buen
desempefio como manipulador de los productos en el transporte, recepclén, procesos, productos terminados, almacenados, en el servicio
y domicilio que estén bajo su responsabilidad.

METODOLOGIA:Las capacitaciones se realizan de lunes a sibade en horario de |a maiiana una seccion de 5 horas y en horario de la tarde
otra seccién de 5 horas para un TOTAL DE 10 HORAS segin cronograma, para asl dar cumplimiento a |a resolucion 2674/13. Estas se
desarrollan en un #rea especifica dentro del establecimiento cumpliendo normas de bioseguridad.

El método de ensefianza a los manipuladores se desarrolla en tres momentos:. AL COMENZAR LA EXPOSICION; para determinar los
conocimientos previos del participante, se realiza una EVALUACION INICIAL. 2. DURANTE LA EXPOSICION; presentando los temas 2 AL CONCLUIR
LAEXPOSICIONpara recapitular y comprobar la comprensian de los temas. Se realiza EVALUACION FINAL.

AYUDAS DIDACTICAS: Se utilizan videos relacionados con el tema, diapositivas claras en colores, material impreso donde se encuentra
breve pero rigurosamente los temas tratados.

RESPONSABLE DE LA CAPACITACION: La capacitacién esté a cargo de la INGENERA DE ALIMENTOS GLORIA IRMA DEL VALLE
VASQUEZMAT. PROF. N.? 2525433619 CN segtin LEY 64,78 CEL.3114529253, quien puede demostrar su idoneidad técnica, cientificay
su formacién y experiencia en las dreas de higiene de los alimentos, BPM y sistema de aseguramiente de la inocuidad. Segin lo estipula
resolucidn 2674/13. Capltulo 3 art 12.

CONTROL DE ASISTENCIA: Cada seccion esta firmada por el paciente y al final de la capacitacion tipo carnet para
que sea mas facil su manajo.

CRONOGRAMA DE LAS CAPACITACIONES: A continuacidn, se encuentra los temas tratados en cada seccion, con su respectiva asistencia

PRIMERA SESION: SEGUNDA SESION:
ou 18 mesod 020G pu €] wes OG ano_ 205
INTENSIDALY 5§ HORAS INTENSIDAL:; § HORAS

EVALUACION INIGIAL: retroalimentacisn de los conocimionios pravies del manojo programa do eapacilacian, continun y permanenta.
higiénico de alimentos da los participanios.

+ MARCO LEGAL: Rosolucidn 2674 del 2013 objalives y contenido gonoral
plngas, manojo do roskiuos y abastecimionto de ogua.

LAS BEM; Normas y ventajas de su Implomentacian, Inoculdad,
Definicidn, clasifcackin, contaminacidn y paligro manejé de § cikime.

LOS MICROORGANISMOS; Dofincién, clasificacitn, que necasitan los
MICROORGANISMOS parm vivy, [as ETAS y los mélodos da consarvackén, ALMACENAMIENTO, DISTRIBUGION Y TRANSPORTE

FIRMA DE ASISTENCIA:

m::.uuecﬁnum.;__y_ﬂz 7 60

+ EL MANIPULADOR DE ALIMENTOS: ¢ Qultn os? Requisitos, habitos higidnicos,

*  PLAN DE SANEAMIENTO BASICO; Programa: limpleza y dasinfeccion, control da

* REQUISITOS DE FADRICAGION: Recopclin de malerin prima, empaques, rotulado,

EVALUACION FINAL: Retroalimentackén de la enpaciincion, mspussta a inquistudes

Powered by @ CamScanner
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. UNIDAD MEDICA BOSA NOVA IPS SAS

W CODIGO DE HABILITACION S.D.S: 1100137378-01
LIC. SALUD OCUPACIONAL: RESOLUCION 9782 DEL 02/07/2021
CL. 62 SUR 87 B 22 - BOSA NOVA (TROPEZON) - BOGOTAD.C
TEL: (601) 7846348 - CEL: 310 280 2760 - Email: unidadmedicabosanova@gmail.com

EVALUACION INICIAL - CONOCIMIENTOS PREVIOS

POR FAVOR LEA LA PREGUNTA ¥ TODAS LAS OPCIONES DE RESPUESTA, MARQUE CON UINA X LA RESPUESTA CORRECTA.

1. LA TEMPERATURA QUE LES GUSTA A LOS MICROORGANISMOS PARA REPRODUCIRSE MAS RAPIDO ES:
A. Entre O%c y 57 (temperatura de refrigeracién)
Entre -1%c y = 18% {temperatura de congelacidn)
L. Entre 10%c y 60%c (temperatura tibia - ambiente)
D. Entre 60%c y 100%c (temperatura de coccidn)
L. UNA FORMA DE HACERLE LA LUCHA A LOS MICROORGANMISMOS Y EVITAR ENFERMEDADES TRASMITIDAS POR LOS ALIMENTOS (ETAS) ES:
A, Limpiar bien las frutas y verduras y dejarlas en el piso
8. Bafiarse diariamente y utilizar perfumes
C. Ahorrar energla y matar las bacterias con veneno
(D)rocinar bien los alimentos y lavarse las manos constantemente
3. LCUALES DE LAS SIGUIENTES PRACTICAS SON MALOS HABITOS HIGIENICOS EN UN MANIPULADOR?:
A. Lavarse las manos antes, durante y después de realizar actividades de manipulacién
8. Usar la dotacién completa y adecuada
omer y estar picando en el drea de elaboracidn de productos alimenticios
. Estornudar encima de los alimentos sin cubrir la boca
4. LAS BPM (BUENAS PRACTICAS DE MANIPULACION), ES EL CONCEPTO QUE SE REFIERE A:
A. La produccidn de alimentos
higiene de los alimentos
- La calidad de los alimentos
D. Al mercadeo de los alimentos
5. LA CAPACITACIGN EN MANIPULACION DE ALIMENTOS SE HACE PARA:
A, Tener conocimiento en el tema de su trabajo
B. Poseer una actitud personal gue conduzca al beneficio de su funcién
Tener sentide de responsabilidad y transparencia hacia los demds en el servicio que presta

odas las anteriores
EVALUACION FINAL - CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS

1. LA DIFERENCIA ENTRE LIMPIAR Y DESINFECTAR ES:
A. Limpiar es eliminar microorganismos ¥ desinfectar es eliminar la mugre
B. Limpiar es utilizar clorox y desinfectar es utilizar jabén o detergente
mpiar es eliminar toda la mugre que se ve y se hace con el jabdn y desinfectar es eliminar, reducir o evitar lo que no se ve y se
hace con clorox u otros desinfectantes
D. limpiar es barrer y desinfectar es adicionar fabuloso para que huela bien
2. ENTRE LOS SIGUIENTES EVENTOS, {CUAL CORRESPOMDE A UNA CONTAMINACION CRUZADA?
A. El manipulador tiene dolor de estomago
B. En el negocio de alimentos no se utlliza atrapamoscas
C. En el establecimiento hay lavamanos
ﬂ. Un proveedor de materias primas entra al negocio cuando se estd en proceso sin la dotackén adecuada
3. LOS PROGRAMAS DEL PLAN DE SANEAMIENTO BASICO SON:
A, 1. Limpieza y desinfeccién, 2. Residuos sélidos, 3. Abastecimiento de agua potable
. Limpieza y desinfeccién, 2. Residuos sélides, 3. Control de plagas, 4. Control de agua
C. 1. Almacenamiento, 2, Recepcldn de materia primas, 3. Transporte, 4. Distribucidn
0. 1. Limpiar con clorox, 2, Mezclar jabdn con clorax, 3, Como evitar contaminacién
4, UNA FORMA DE CONTROLAR LAS PLAGAS ES:
ealizar limpieza y desinfeccién en Instalaclones y mantenimiento de equipos
B. Colocar sebos y venenos para atraparlas s 3
C. Fumigar cada semana ¢l establecimiento L
D. Colocar platos pegantes atrapa plagas >
5. LA RESOLUCION 2184 DEL 2019 REDUJO DE 6 A 3 COLORES DE BOLSA PARA EL MANEJO DE LOS RESIDUOS SOLIDOS.
INDIQUE LA RESPUESTA CORRECTA.
A BOLSA NEGRA: toda la basura que no se puede volver a utllizar
B. BOLSA BLANCA: todos los residuos que son reclclables (pldstico, cartdn, madera ...
OLSA VERDE: todos los residuos de comlida que se pueden utilizar en abonos
@lﬂﬁ las anteriores CALIFICA
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Neo. 0004602

Certificacién de manipulador de alimentos de
acuerdo a la resolucion 2674/13

ESPINOSA LOPEZ HAROLD STEVEN

Mombre y Apellidos

1007538633

Documento
Softwars pars el macton sahd - wew bioflls com oo

Certifica 10 horas de capacitacion realizada
en DOS DIAS segun cronograma adjunto en
la evaluacion sobre:
BUENAS PRACTICAS DE MANIPULACION
B.P.M - CEL:3102802760 - TEL:784634

E3E Cédigo de S Gloria 1. Del™Virhu

K X895D4 MNIT 51 678 627 .

Ei --d "-.__ \}nu.&
19/04/2024

ING CAPACITADLAR

Fecha de Expedicién

Firma Ingeniera

VALIDEZ UN ARO A PARTIR DE LA FECHA DE EXPEDICION
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UNIDAD MEDICA BOSA NOVA IPS

7 MIT 901458228-T
b CODIGO DE HABILITACION S0 5. 110013737801
= - LIC. SALUD OCUPACIONAL: RESOLUCIOM STE2 DEL 02077071
Cale B S et ETR-12 Bons Mowa < Traseroe « Bagti DC

Col DIDZEIITGD - Tol TEMSICE » Dl wrdsdsedcn sotamoeils graal (o

CERTIFICACION DE RECONOCIMIENTO MEDICO DE MANIPULADOR DE ALIMENTOS

EL MEDICO FIRMANTE CERTIFICA que la persona en mencién se practico examen fisico y de laboratorio, de acuerdo
al decreto 307597 y la resolucidn 26T4/13. y es APTO para MANIPULAR ALIMENTOS,

DATOS DEL PACIENTE
NOMBRE: ESPINOSA LOPEZ HAROLD STEVEN DOCUMENTO: 1007538633 EDAD: 25 ANDS 0MES
DIRECCION: BOSA TELEFOND:; NA GENERO: MASCULINO
EMPRESA: PARTICULAR FECHA EXPEDICION: 19/04/2024
L
( ANALISIS VALORES REFERENCIA 1
k. A
- COPROLOGICO NEGATIVO PARA PARASITOS INTESTINALES
-FROTIS DE GARGANTA FLORA FARINGEA BACTERIANA MIXTA NORMAL
- SEROLOGIA PRUEBA TREPONEMICA NO PROCESADA
- KOH UNAS NEGATIVO PARA ESTRUCTURAS MICOTICAS
- EXAMEN MEDICO NORMAL - APTO PARA MANIPULAR ALIMENTOS
he A

VALIDEZ UN ARD A PARTIR DE LA FECHA DE EXPEDICION

!\‘h [= L
¢ dak u& Cédigo de Seguridad
Z895F41L4602
: 765179 RS FUCS
Firma Médico '
Impress ol 190472024 - 01:12:11p, m. Pigina 1 de 1 Sistamas da gestion para Eaiud - www,bioflle com.co
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Cadige de !;;urldul
HB895N33T65691
DATOS PERSONALES T orden do Serviclo N°; 65691
Municiplo: BOGOTA (BOGOTAD.C. COLOMBIA) __Fecha y Hora: amas, 19 da abell do 2024 12:40:00 p.m,
Nombres y Apallidos: ESPINOSA LOPEZ HAROLD STEVEN ——....CC: 1007530033 Ginero: MASCULING

F. Nachimlento: Joalious Eclad: zlmusu MESES 20 DlAS Eﬂlidld P.&RTII:ULAH!E

RESULTADOS DEL LABORATORIO
MICROBIOLOGIA

FROTIS DE GARGANTA
FROTIS DE GARGANTA:

GRAM: FLORA FARINGEA BACTERIANA MIXTA NORMAL
PMN ESCASOS

Micolas Garay Urbina O
Dacteridlogolal RPE 103000271 /w:ﬂﬂ

L

KOH - EXAMEN DIRECTO PARA H'DHI.!-L'_}:I
KOH DIRECTO DE URAS:
NEGATIVO PARA ESTRUCTURAS MICOTICAS

MHicolas Garay Urbina R ———
Bucleiidiogolay RF. 1033000271 o Lol
fﬁ

Mlc R us coPla
COPROLOGICO

COPROLOGICO
COLOR: PARDA MICROSCOPICO
CONSISTENCIA: BLANDA
SANGRE: NEGATNO
: NEGATNVO PARA PARASITOS
ALMIDONES: INTESTINALES
GRASAS:
RESTOS X
WEGETALES:
FIBRAS
X LA
MUSCULARES: A pi
MHicolan Garay Urbina
actenilaga(a) 1 11::|;mu-.1mm[a} h‘p“lﬂ"
Dact . Clnieo
ug MY e 1 masmm: &
B s —— - ————————— T S e S | S ___w_ |
al
Impreso of 180472024 - 01:08.35 p., Pigina 1 do 1 Soliwern para ol sacior sabud - www. blofle, com, oo
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UNIDAD MEDICA BOSA NOVA IPS SAS

i CODIGO DE HABILITACION S.D.S: 1100137378-01
LIC. SALUD OCUPACIONAL: RESOLUCION 9782 DEL 02/07/2021
il CL. 62 SUR 87 B 22 - BOSA NOVA (TROPEZON) - BOGOTAD.C
TEL: (601) 7846348 - CEL: 310 280 2760 - Email: unidadmedicabosanova@gmail.com

EVALUACION INICIAL - CONOCIMIENTOS PREVIOS

POR FAVIOR LEA LA PREGUNTA ¥ TODAS LAS OPCIONES DE RESPUESTA. MARQUE CON UNA X LA RESPUESTA CORRECTA.

1. LA TEMPERATURA QUE LES GUSTA A LOS MICROORGANISMOS PARA REPRODUCIRSE MAS RAPIDO ES:
A, Entre O%c y 5 (temperatura de refrigeracidn)
8. Entre -1%c y— 18%c (temperatura de congelacidn)
(T Entre 10% y 60% (temperatura tibia - ambiente)
D. Entre B0%c y 100%c (temperatura de coccidn)
1. UNA FORMA DE HACERLE LA LUCHA A LOS MICRDORGANISMOS ¥ EVITAR ENFERMEDADES TRASMITIDAS POR LOS ALIMENTOS (ETAS) ES:
A, Uimpiar blen las frutas y verduras y dejarlas en el plso
B. Bafarse diarlamente y utilizar perfumes
Aharrar energla ¥ matar las bacterias con veneno
(b(nclnar bien los alimentos y lavarse fas manos constantemente
3. ICUALES DE LAS SIGUIENTES PRACTICAS SON MALDS HABITOS HIGIENICOS EN UN MANIPULADOR?:
A Lavarse las manos antes, durante y después de realizar actividades de manlpulacién
B. Usar la dotackdn completa y adecuada
mer y estar picando en el drea de elaboracién de productos alimenticios
D. Estornudar encima de los allmentos sin cubrir la boca
4. LAS BPM [BUENAS PRACTICAS DE MANIPULACION), ES EL CONCEPTO QUE SE REFIERE A:
A, La produccion de alimentos
|.I higiene de los alimentos
C. La calidad de los alimentos
D. Al mercaden de los alimentos
5. LA CAPACITACION EN MANIPULACION DE ALIMENTOS SE HACE PARA:
A, Tener conocimiento en el tema de su lr-ahéju
B. Poseer una actitud personal gue conduzca al beneficio de su funcidn
C. Tener sentido de responsabilidad y transparencia hacia los demas en el servicio que presta

Todas las anteriores
EVALUACION FINAL - CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS

1. LA DIFERENCIA ENTRE LIMPIAR Y DESINFECTAR ES:
A, LUimplar es eliminar microorganismas y desinfectar es eliminar la mugre
B. Limplar es utilizar chorox y desinfectar es utilitar jabdn o detergente
impiar es eliminar toda la mugre que se ve y se hace con el jabdn y desinfectar es eliminar, reducir o evitar lo que no seve y 1e
hace con clorox u otros desinfectantes
0. impiar es barrer y desinfectar es adicionar fabuloso para que huela bien
2. ENTRE LOS SIGUIENTES EVENTOS, {CUAL CORRESPONDE A UNA CONTAMINACION CRUZADA?
A. El manipulador tiene dolor de estomago
B. En el negocio de alimentos no se utiliza atrapamoscas
C. En el establecimiento hay lavamanos
n proveedor de materias primas entra al negocio cuando se estd en proceso sin la dotacldn adecuada
3. LOS PROGRAMAS DEL PLAN DE SANEAMIENTO BASICO SON:
A, 1. Limpieza y desinfeccién, 2. Residuos sélidos, 3. Abastecimiento de agua potable
(@)1. Limpieza y desinfeccién, 2. Residuos sélidos, 3. Control de plagas, 4. Control de agua
C. 1. Aimacenamienta, 2. Recepcién de materia primas, 3, Transporte, 4. Distribucidn
D. 1. Umpiar con clorox, 2. Mezclar jabdn con clorox, 3. Como evitar contaminacidn
4, UNA FORMA DE CONTROLAR LAS PLAGAS ES:
Realizar Impleza y desinfeccidn en instalaciones y mantenimiento de equipos
H. Colocar sebos y venenos para atraparlas
€. Fumigar cada semana el establecimienta
D. Colocar platos pegantes atrapa plagas
S. LA RESOLUCION 2184 DEL 2019 REDLUO DE 6 A 3 COLORES DE BOLSA PARA EL MANEID DE LOS RESIDUOS 5ALIDOS.
INDIQUE LA RESPUESTA CORRECTA.
A. BOLSA NEGRA: toda la basura que no se puede volver a utllizar
B. BOLSA BLANCA: todos los residuos que son reciclables (pldstico, cartén, madera ......)
BOLSA VERDE: todos los residuos de comida que se pueden utllizar en abonos

odas las anteriores CALIFICACION:
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UNIDAD MEDICA BOSA NOVA IPS SAS

i CODIGO DE HABILITACION S.D.S: 1100137378-01
LIC. SALUD OCUPACIONAL: RESOLUCION 9782 DEL 02/07/2021
CL. 62 SUR 87 B 22 - BOSA NOVA (T RDPEZQN) -BOGOTAD.C
TEL: (601) 7846348 - CEL: 310 280 2760 - Email: unidadmedicabosanova@gmail.com

PROGRAMA DE CAPACITACION CONTINUA Y PERMANENTE
EN CUMPLIMIENTO DE LA RESOLUCION 2674 DEL 2013 CAP.3 ART.12

CERTIFICACION No. _4601- NOMBRE Y APELLIDO Hoxdc\ Sieven e AN lgf'gi—

INTRODUCCION: Para un establecimiento donde por su actividad laboral, se tiene contacto con los alimentos durante su transporte,
recepcidn, preparacidn, servicio y almacenamiento; es fundamental que los manipuladores de alimentos directos o indirectos tengan una
formaclén en educacidn sanitaria, principios basicos de buenas pricticas de manipulacién de alimentas (BPM), para que estén capacitados
para llevar acabo las tareas que se les asigne o desempefien en sus puestos de trabajo , con el fin que puedan adoptar medidas preventivas
para evitar contaminacidn o deterioro de los alimentos y de esta manera asegurar la INDCUIDAD de los alimentos,

OBJETIVO: Desarrollar cambios de actitud en el manipulador de alimentos y conclentizarios de la importancia que reviste su buen
desempefio como manipulador de los productos en el transporte, recepcién, procesos, productos terminados, almacenados, en el servicio
y domicilio que estén bajo su responsabilidad.

METODOLOGIA;Las capacitaciones se realizan de lunes a sébado en horario de la mariana una seccidn de 5 horas y en horario de la tarde
oftra seccién de 5 horas para un TOTAL DE 10 HORAS segln cronograma, para asi dar cumplimiento a |a resolucién 2674/13. Estas se
desarrollan en un drea especifica dentro del establecimiento cumpliendo normas de bioseguridad,

El método de ensefianza a los manipuladores se desarrolla en tres momentos:1. AL COMENZAR LA EXPOSICION;para determinar los
conocimientos previos del participante, se realiza una EVALUACION INICIAL. 2, DURANTE LA EXPOSICION: presentando los temas 2 AL CONCLUIR
LA EXPOSICION para recapitular y comprobar la comprensidn de los temas. Se realiza EVALUACION FINAL.

AYUDAS DIDACTICAS: Se utilizan videos relacionados con el tema, diapositivas ciaras en colores, material impreso donde se encuentra
breve pero rigurosamente los temas tratados.

RESPONSABLE DE LA CAPACITACION: La capacitacién estd a carge de la INGENERA DE ALIMENTOS GLORIA IRMA DEL VALLE
VASQUEZ.MAT. PROF. N.? 2525433619 CN segiin LEY 64,/78 CEL.3114529253, quien puede demostrar su idoneldad técnica, cientifica y
su formacidn y experiencia en las dreas de higiene de los alimentos, BPM y sistema de aseguramiento de la inocuidad. Segun lo estipula
resolucidn 2674/13. Capitulo 3 art 12.

CONTROL DE ASISTENCIA: Cada seccion esta firmada por el paciente y al final de la capacitacion tipo carmnet para
que sea mas facil su manajo.

CRONOGRAMA DE LAS CAPACITACIONES: A continuacidn, se encuentra los temas tratados en cada seccidn, con su respectiva asistencla

PRIMERA SESION: SEGUNDA SESION:

ou B mesQF ano_200G ow I mes Q04 avo_2004

INTENSIDAD: 5§ HORAS INTENSIDAD: 5§ HORAS

«  EVALUACION INICIAL: retroalimentacidn de los conocimisnios: pravios del manajo programa de capacitackdn, continua y permanente.
higiénico do alimentos de los participanies.

* MARCO LEGAL: Resolucksn 2674 dal 2013 objativas y cantanide general

piagas, manejo do residuos y nbastecimiontio de agua.

* LAS BPM: Normas v ventajas da su implementacién, Inoculdad,

. Wmmmmmmrm. manojd de tomporalurs.
. ORGAMSIOS: Defiricion, clssiicacin, que necosten ks
MICROORGANISMOS para vivir, las ETAS y los mélodos de conservacidn, ALMACENAMIENTO, DISTRIBUCION Y TRANSPORTE

FIRMA DE ASISTENGIA: !

iy FIRMA DE ASISTENCIA
MWW'“

HOMERD DE CEDULA:

Powered by @ CamScanner

* ELMANIPULADOR DE ALIMENTOS: ¢ Quidn os7 Rloquisitos, habitos higidnicas,

* [PLAN DE SANEAMIENTO BASICO: Programa: limplaza y desinfeccidn, control de

* REQUISITOS DE FABRICACION; Recopcidn do matoria prima, empagues, rolulada,

EVALUACION FINAL; Rotroalimentacidn de la capacitachon, respuesia o inquistudes
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota =

Subsecretaria de Salud Plblica v Ac:ta Nuomero
Acta de Inspeccion Vigilancia y Control higiénico sanitaria a Vehiculos
‘irampﬂﬂadﬂm ::lenllmenz:rsymtermmmnam ai‘n'lam;u_it____._ -_—i_ A_IS"]_"C 024379
ESE-SBRCSD Soth OCLADENTTE Fecha:| 05 | 40 1223
IDENTIFICACION DEL VEHiCULO
ID wehiculo: Namero de Inscripeion: Nimero de carpeta:
oL 40H0) QL

Nombre dal establecimiento o lugar donde se realiza |la inspaccion;

CAS  Jon TLANCA

Direccion donde sa realiza la inspeccion: "‘:ii\ "‘.% ’\.3 A\ ?;E

Localidad: OorsT I
UPZ: 2o FRpolh Bemo:PR = Dy CundDipg AN AL A

Nombre del propietario del vehiculo: LCpupl.  cAME\D  CWaue S

Tipo de documento: C.C.IKIC.E.[JNnT[JPEPJPs[JpTP[] |Nomere: A4 U4 BAH

Correo electronico para notificacion” /. | A lDI-.‘;":,H{‘_‘jl..,-uh{%{ﬂg LR (=LA

Direcci6n de Neftificacion: o L, LA <4 Ay Sk Teléfono: 3) { L33 25 UA
Nomoredel popietario de product: Ji (L0 I N £ T, AUMC 0N UONTARDA

Tipo de documento: C.C. [(JC.E.JNIT[JPEP[ JPs[JpTr[ ] [Numero: 25420 AL T

Correo alectrénico para notificacion” f " 1 p/ | o L RE T a0 A {:u&ﬂ gal .Comnm

Direccion de Notificacion: cp /A 94 (4 Sk Telafono: 324 3B 3584
Linea de intervendion: i) \ (0 Cp 0T Y SAeNE 9 SEaye S

Clase de vehiculo: (_ Apd | ) Tipo de camoceria: § A

Modelo: 21 Marca: )/ Placa: 7% A0

Sistema de refrigeracién: SI[_| NO

Numero de trabajadores: 4 Horario: Diurno [ Nocturno [_] 24 horas [_LOtro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes[_ | Domingo a domingaFin de semana ] otro:[ ]
Tipo de productos que transporta; 1 (.t Y \_.El_du'fcl:} Foouo s, Ledne k-, Qo3 e -

No% _j, L@L_:u

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

Favorable B4
-3
FE%];'_?_IEE LA Favorable con D % De cumplimiento C:l{.) o4
il B8 A4 ©5 2072 |requerimientos de la ultima inspeccién
Desfavorable [}
MOTIVO DE LA INSPECCION
4 Asgociads a peticiones, quejas
Programacion [[] | Seolicitud del interesado %] v e 8 L ]
Numero de radicado: 5
] Nimero de radicado:
) - Solicitud de practica de pruabas/
Salicitud oficial [] | Evento de interés en salud publica [] | procesos sancionatorios admin  —)
Miumero de radicado:
Otro: [ Especifigue:
g - EVALUACION CALIFICACION
] Marque con una X cuando el vehiculo cumple |a totalidad de |os requisitos des-
£| Aceptable A | critos en el instructivo para el aspecio a evaluar,

b Marque con una X cuando el vehiculo cumnple parcialmente los requisitos das-
| Rt i M i ‘.AR critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

} Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno de los requisitos
g| Inaceptable | | descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Margue con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecta a verificar afecis
3| Critico C | 13 inccuidad de los alimentos v deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida

[ gue el vehiculo continde ejerciendo sus labores.

A

Al suministrar esta Informacién, se autoriza la notificacion eiegtronica
Hoja 1/4
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gt Secrstnnia Ganeral - Subdoeccite bingnenias Daviial

Secretaria Distrital de Salud de

Subsecretaria de Salud Publica . .
Acta de Inspeccién Vigilancia ].rr gnnﬂdﬂhigmm sanitaria a Vehiculos ; Acta Numero
fransporiadores de alimentos y rnatsma primas para. aﬁmmtﬂs e AS11C 02&-3 ? 9

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULD

1. DISENO DE LA UNIDAD
DE TRANSPORTE

A

AR

HALLAZGOS

1.1 Disefio sanitario del vehiculo,
(Decreto 561 de 1984, Art, 98.
Decreto 2278/1982 Art. 365, 367
368, 368 y 373, Decreto 616 de
2006 Art.57, Art. 58 y Art. 59.
Resol. 2674/2013, Art, 28,
Nom. 5 v 2. Resol. 2506/2004.
Art. 4.)

12

C

CALIFICACION DEL BLOQU

La calificacidn del blogue corresponde al 12% del total del acta

2. EQUIPOS Y UTENSILIOS

A

AR

HALLAZGOS

2.1 Condiciones de los utensilios.
(Decreto 561 de 1984, Art. 98,
Decreto 2278/1982 Art. 366 y 368,
Resolucidn 2505 de 2004, Art. 4.
Rescl. 2674/2013. Art. 29,
MNam. 1y 5 Art. 9, NOm. 1,2,
Resoluciones 683, 4142 y 4143
de 2012; 834 y 835 de 2013.)

R

C

CALIFICACION DEL BLOQU

‘2

La calificacicn del blogue corresponde al 12% del total del acta

3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A

AR

HALLAZGOS

3.1 Estado de salud.
(Resol. 2674/2013, Art. 11,
Nam. 5. Art. 14, NGm, 12.)

X

3.2 Reconocimiento Médico
(Resolucion 2674 de 2013,
Articulo 11, Numeral 1,2, 3, 4)

3.3 Practicas higiénicas.
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 14, Numerales 1, 2, 3,
4,556,7,8,9 10 11, 13 y 14.
Articulo 36. Articulo 35,
Mumeral 5y 7.)

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9080
www_saludcapital.gov.co
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Secretaria Distrital de Saauddeﬁng‘m e e
Subsecretaria de Salud Publica ol o : Acta Numero
Acta de Inspeccién Vigilancia y Control :
transportadores de alimentos y :

"primas para alimentos. /" Ast1C 024378

CONTINUACION }
3. PERSONAL MANIPULADOR A | AR | | HALLAZGOS
DE ALIMENTOS

_hb “.-[:x f\\t 'r-"- ,{'_E'ﬁ': {CLTI'L(\..'!T\.E LM
CON f"r'- E(:'RLU L\-"_*.IM—r \C J.jwl'L::n{ i“:,
3.4 Educacion y Capacitacion quaf_":* )

(Resolucién 2674/2013, g X
Articulos 12 y 13. Articulo 36.) /{

C
CALIFICACION DEL BLOQUE 3_’) La calificacién del biogue corresponde al 36% del total del acta |

4, SANEAMIENTO A |AR| 1 HALLAZGOS

4.1 Limpieza del vehiculo.
{Resolucion 2674/2013. }Q
Art. 28, NOm. 4y 5.)

| el L c

CALIFICACION DEL BLOQUE AS La calificacién del biogue corresponde al 15% del total del acta

5. VERIFICACION SOBRE A
EL PRODUCTO

I HALLAZGOS

e
S hmi=
il

5.1 Condiciones de conservacion
del producto.
(Decreto 2278/1982 Art. 368,
369, 373. Decreto 561 de 1984.'
Art. 83, 97, 88, 93,
Resol. 2674/2013. Art. 28,
Mim. 8. 7, 8. Art. 30,
Paragrafo 1y 2.)

——
-
=

el
H

=

5.2 Empaque, Rotulade y vida diil.
(Decreto 561 de 1884, Art. 73,
Decreto 5109 de 2005. \i/
Resol. 2674/2013. Art. 19,

MNumeral 2. Art. 29, Num. 1.)

C

mprenny Soonetarie Genel - Subdoccidn lmprante Detolal

CALIFICACION DEL BLOQUE 7 La calificacion del blogue corresponde al 25% del total del acta

Haja 3/4
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica

A nsponadores 43 hmariosy Tteres rmas pre e -~ /' Ast1c 024379

transportadaores da allrn

Acta Nomero

Il. CONCEPRTO SANITARIO

% De cumplimiento | CONCEPTO i ssmmins s

Nivel de cumplimiento

En cas0 qgue uno o mas de los aspecios
a evaluar s=a identificado como critico vy

\KF Favorable

90-100% calificado como  Inaceptable (1),
independiente del porcentaje de

£ I \ Favorable con
requerimientos
|

cumplimianto cbtenido, el CONCEPTO
60-89.9% SANITARIO a emitr  sera
DESFAVORABLE vy se procedera a

Desfavorable

aplicar la MEDIDA SANITARIA DE

=<52.9% SEGURIDAD respectiva,

ll. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

MNOmero total de muestras tomadas

JE————

Numero del acta de toma de muestras

.o—""'-"'-._'-'_‘-._

_._'_,..-'"
IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta

_ V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Congelacion /

Suspension tg;ar’&ﬂ trabajos o servicios

=

Decemiso /

[ ]
L]

=
Destru o desnaturalizacién |:|

-~

VI. OBSERVACIONES

Por parte de la autoridad sanitaria; EJ’ NC

".[F-J C Oy 10 "_““ ’1'~J1.1’1""T"J!€'-+?-

IO LC -,_Ji

N |
pun_r'r_j r’b-f—“-c (35" '."~L ]l;"t_) C‘C i:*«.luwr:.l UG NI %

/

) |
vwgﬁjf:_-im‘“. M S con |
ceau\cs OE

impesnn Secretniin Genersl - Fitelesceiin hngran s Distatal

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion;

VIi. NOTIFICACION DEL ACTA

atendid la inspeccion.

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que

intervinieron en la visita, hoy _ (0% del mes de
De la presents acta se deja copia en poder del intergsado, propietario, representante legal, responsable del vehiculo o quien

NOTA: El acta debe ser nofificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de a realizacion de la visita.

del afio jcﬁ,;'_. en la ciudad de Bogota D. C.

POR PARTE DE Lﬁ.ﬁlJTDRI:EADSAH

[TARIA

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

Mombre: f

Mombre: ,_:?" L ;l'y,- 1 lk Pl E‘f;—’.,-\ | lf“ L8 I'L W]
Tipo de documento: \ Tipo de dnummnm:,l"
Niimero de dacumento: \ () | LU L) E . |Ntmero de documento:

N _ Sy VAT NN -+ | Profesién u ﬂ‘ﬁl:'rﬂ:;
Firmia: /. o SO L) Firma: /

Peﬁsoﬂh‘*ﬁue ATIEHDE zﬁfmspscclﬁu TESTIGO

Nombre: | r. Lo J'" s = br Nombre:
Tipo de documento: C. -:: @c E. DNLT[]PEPIfﬁ:sDPTP[l Tipo de documentoj C.C._IC.E[_|NIT[_JPEP. IPs[_|pTP
Numero de documento: ﬁ"] 1 ‘Hr,n 'T'E L Mimere de cﬁown-énto:
Cargo: Encargade[_| Conductor [ Firma: /

Fima: Tl Aelavlmn

/ |

NOTA 1: ™En concordancia con o establecido en el articule 47 de ka Ley 1437 de 2011, se ds por comunicado que la hmosicliﬁn de un concepto
sanitario desfavorable y/io de una medida sanitaria de sequridad de la Ley @ de 1979, se iniciard una invesfigacion administrativa an salud, confor-
me los térmings establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011°
NOTA 2 "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro ¥ consignacian de informaclén falsa, registrada en el presente documento o sus
anexos, acarreara las responsabilidades da ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 vy 52, del Codige Penal Golombiano y Ley

734 de 2002 Cadigo Unico Disciplinario”

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 8090
www.saludcapital.gov.co
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o e e

/" Acta Numero
/ AS1E . 708457

Acta @ mmvum itaria Lo
e s e )
ESEX josas teame chran — Fecmj_ 28 | o3 1| 2024
| IDENTIFICACION DEL VEHICULC |}
I0 vehleulo: Nimero de Inscripcidn: MNimero de carpata:
4gr gy logy g5y

MNombre del astablecimiento o lugar donde se realiza la Inspecciin:
CoRfordcigd JE AMdared JE Bogorda sA

Direccién donde se reallza 1 inspeccidn: TER ") 1 %

|.ocalldad: Hi‘ﬂf-‘f

P2 oo Barie osafoares

Nombra del propiatara dei vehicula: gjpp _ pavivicd 34

Tipo de documento: €.C.CJC.E CIMT @PePIpsClpTe] [Nomera: g4op 3¢ 4/3 :
Corrao elacinnico para nolfcaddn’ ¢oug reia ) @ HoBry Pul M5, colt

Drccion 6 Nolicadidn: s 14 Eafe 368 2% Sub [reiono: 1 g7 57

Mombre del proglatario ded producta; HowTyPuLlds  s4
Tipa de decumento: .6, [Jc.€. Nt IPEFCIPSJeTr] INtmers: e uoBy1i-2
Corroo slacirdnico para nolificachén® fows poid AL @ HORTYipLpas, cod

[Diroceidn do Notficacién: ¢ ¢ Iy ESPE %68 48 sub [reiono; upesy
qiumu-d-umwndm AL 14 £ dres Saes Y S{Gupos '
Ciase de vehiculo: ¢4 uipu A |Tipo do carocerin: £z

Modelo: 2030 [Marca: ¢ysupoter !“‘“’53;_591 §

Sistema do refrigeracion: 81(4] NO[]

Nmoro de rabajadores: | | Horario: Diuma (] Noctumo [J24 horas [ Otro:

Dias da funcionamisnto: Lunes a viernes ] Domings a domingo Fin do somana [ Owe:l{]l Louwes # adeade
Tipo de producios gue ransportn: Pulfds DL FRurds, FRuTAs 7 oThod TLGETALEY

CONGEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

ECHA DE LA - s 1
F
: Favorable con % Da cumplimiento
ULTIMA DO MM AAAA = Y %
INSPECCION | o1 oy 2029 |Loduefmionios de la Gitima inspoccidn '1
Desfavorable O !
MOTIVO DE LA INSPECCION ot o]
Programacién [X] | Soliciud dol Interasado O ‘:’“““ apeliclones, queles
Nimero do radicade: '“m“ :
ety S Per——— Tl
‘imere de radleado:
5| Otrox: [ Especifigue: | i
1 EVALUACION ] CALIFICACION i
Y Aceptable Marque con una X cuando el vehiculo cumpie 3 totalldad da los requisilos dds-
j| o A | critos en el instructivo para el aspecto a ovaluar,

Mummmnxmulmwmmmmmm
| Aceptablo con Requerimiento | AR| cyo4 gn ol instructivo pars el sspecio @ evaluar.

Marque con una X cuando al vehiculo no cumple con nlnnunolulrnqu.lmm

| Rz i | | descritos en el instructivo para ol aspocto a evaluar.
: Marqua con una X Ia casila "C- cuando el incumplimients del aspoclo a varilicar afecte
j| Critico C | ia Inoculdad de los alimentos y deba apicar Medida Sanitaria da Seguridad quo impida

3 gua el vohiculo conlinde ajerclendo sus laboros.
“fil sasmindsbrne sats informscian, se auscrize la nolificacidn olecirinica i

Haja 1/4
Cra 32 No. 12-81 -,
'r:.: 364 9090 @ SCRTARIA O ' *
www.sludcapital. gov.co SALUD :
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1/,CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULD

1. DISERD DE LA UNIDAD

Resol. 2674/2013, Art. 26,
Mim. 1y 5, Ar. 9, Nom. 1. 2.
Resoluciones 663, 4142 y 4143

DE TRANSPORTE A AR | HALLAZGOS {
1.1 Diseito saniiario dol vohieuls, LA OAT LOE CREEA Ev EVTry
(Docredo 561 do 1804, A, B4, a, A Merr
Docrolo 2278/1082 Art. 365, 367, x el _‘m eh FECn
368, 369y 373, Decrolo G1Bde | 49 | @ | o | ¥V /E€US ACier
2006 An.57, A, 58 y An. 69,
Rasol, 2674/2013, Art, 29, 4
Mim. 5y 9, Rpsol, 2505/2004,
At 4 i [C
CALIFICACI4N DEL BLOQUE 72 Ln callficacién dol bloqua comaspends al 12% del lotal dal acta
2. EQUIPOS Y UTENSILIOS A | AR | HALLAZGOS !
2.1 Condiciones do loa utenaiilos, = S8 /‘%Nﬁfﬂ-l & Seevv Cliros
(Decroto 561 de 1984, Art. 98. | 4w e A For
Decreto 2276/1962 Art. 356 y 366. At A Flr (A fE A CE N ey
Resolucién 250500 2004, At 4. | 42 | g | 0 | YAORE PE Felo EN TUNCGNARISTY

CAnRITILLAY PeAITIEN) E~ GueTry
EN7APy:

wm—._-w-‘“m

de 2012; 834 y 835 do 2013,) [E
CALIFICACISN DEL BLOQUE |72 La cailficacion del blogue corasponda al 12% de! total del acta
3. PERSONAL MANIPULADOR HALLAZGOS -
DE ALIMENTOS A AR | | |
)r.
3.1 Estado de salud,
{Resol, 267472013, Ar. 11, 13 |65 0
Nam. B, Art. 14, Nom. 12.)
lc
FhSxnia Peconoer~ENTO rﬁen‘cn
¥ UBENTE APTL Aaea MNaNifoLAE
3.2 Reconocimlianto Médico ﬂ{.;rfé W‘;‘}
(Resolucidn 2674 de 2013, 41210 :
Articulo 11, Numaral 1, 2, 3, 4) Feema: Mileze 77 O= 2024
), [c]
UNIEORHE A AN Dbt A@‘acﬂ?
{Resolucién 2674/2013, HAND LImFIA) Y oniAd Ceerm)
Ariculo 14, Numerles 1,2,3, | 43 |65 | O 7
4,5,6,7,8,8, 10,11, 13y 14. .
Artlculo 36. Articulo 35,
Mumaral 5 y 7.}
|
Hoja 2/4 -
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g Lurrnnllulﬂduﬂﬂud:fnangum = =
Acta da pﬂﬂiﬁu:%hlhndl umgi'] Onlog Shavie i Vehiculos ; Acta N""""“"“
Wrang p!mm.m.umf s primas porwaljmentos. ASHE 708557
T e g S T 4
CONTINUAGION ¥
| 3. PERSONAL MANIPULADOR | A AR | I HALLAZGOS :
DE ALIMENTOS !
SleienTa #:M Lo O oRe i FRc icAr
Lrov /6o Ceowo Sarivg Mo |
1A Edieaclin y © = INRER FETHAP GE CALPRCI ACleAC]
(Rusolucion 2074/2013, 6 | 30 =i
Asticulos 12 y 13, Articida 30,) En Envidewsla HAN L ST
(CNOCr At rem AIT O
— e e T Cl
GALLFIGAGIGN DELBLOQUE |33 Lo callficnckin dol bloque corresponda al 38% del lotal mm
4. SANEAMIENTO A AR | HALLAZGOS ‘
YVEAM Cilte LesTFl8 A florgrjeo @
B tw ‘nTEEVENCLY
41 Umpieza del vehiculo. o
{Resclucion 2674/2013. 15 |75] 0
At 29, Nom. 4y 5.)
b I Cc
CALIFICACION DELBLOQUE 7V |  La cailficacidn del blogue corresponde al 15% del lotal del octa
5VERIFICACION SOBRE :
| EL PRODUCTO A |AR| 1| HALLAZRON 3
|
r' ' Fecaicro AcmAceNPayJE6an
“?fr?r? St Coar vcronvEl G (L S € Viacicy
5'1d,|m“u.ﬂm ; o z ?Eﬁ{"‘fﬂ#}aﬂd EWilcna A Ac
{Decralo 2278/1982 Art. 368, it _k
369, 373, Decrelo 561 do 1934, 0 k) A Nepesrvro P& ew Il ECCILAS {ﬁ-.i“ ol
Ari. B9, 97, 08, 89, it !
Resol, 267412013, An. 28, T i
Mam, 6, 7, 8, An. 30, i i
Pardgrafo 1y 2.) / :
[c]
| & USRS icn EMNARGUE ffﬂmtﬂ‘ﬂu
i ¥ ufa it GEt FROPUSTY GLaEATICe
| J 28 NI P POS Eide NCIANO Y CortPly-
1.2 Empague, Rotulado y vida Gtil, | X MICEATO g
(Docrato 561 de 1984, A, 73,
Decrolo 5108 de 2005, 5 125| 0
Resol. 2674/2013. Art. 19, '
Numeral 2, Art. 28, Nom, 1.)
- i |C
| CALIFICACION DEL BLOQUE J. La callficacion del blogue carresponde al 25% del lotal del acta
oy
Tal.: a4 ey
weerw naludcapilal gov.co e [P mﬂ
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Socralatin Distrital do Salud do Bogaty

Acta do Inspeccio ‘-ﬂgimtfh uduﬁul m sanitacia WHMI éﬁ-ﬂlﬂ NU
n n el i
" imanaportadorns do o nh'ml as primas paca pkmonios ﬂ.ﬁ-'i‘l ?l]ﬁ 5?
| IIl. CONCEPTO SANITARIO T i
T Enunqunumnﬁﬁiiﬁhgm'i
! % Do cumplimionto | CONCEPTO =I5, | Nivel do cumplimlanta |0 o antificado como eritico y
% |Favorablo 0-100% colficade  como  Inocoptable (1),
indegondionte del poreonioje  da
| t‘[ :} Favorabla con cumplimianio cbianido, of CONCEPTO
rocjunriniantos 60-80.8% SANITARIO o omitir pord
DESFAVORABLE y so procodord o
nplicar In MEDIDA SANITARIA DE
Dosinvorabin <59.9% SEGLRIDAD i
1l RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTD I

Nirmero tolal do musstras tomadan e {

o

e ————

il Mumeno del acia do foma do muosiag | ———

IV, REQUERIMENTOS BANITARIOS
|5u doboe ajustar of vahiculo a k normativided sanitarin viganio comigiendo los hallnzgos rogisirados en la presanta acln
| V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Congelacion (] | Suspensidn tolal da trabsjos o sonvicios L]
| Decomiso o [estrutcion o desnaturalizaciin L]

Vi. OBSERVACIONES
'F'nrpmldu In auloridad sanilaria; 3 eike  Lormeds oo etedimise O ruleds Ve f procs abdies

q gt 3 ol werre  foraseeriosd o mrmeshs of b mﬁacmﬁ-ﬂp o
Iﬂﬁr& ot olcdes a«-—»&ﬂ: v o f;,,; 3¢ amﬂ M&yﬂ, ’

”f;l'l"&-!rr.r ab i Whad  earbarsd e -rf..rfm aeden,

Observaciones por parte de |a persona qua abiends s inspeccin:

\Jm%u Yok, W :

VIl NOTIFICACION DEL ACTA {

Para consiancla previa leciura y ratificacidn del conlenido de la presenio acta firman los colaboradores y personas que
Emwvhilmnnnil\riﬂu.hcy L  dol mos do o3 delafo _ 2oL4  enla cludad da Bogotd D. C.
De la prasenie acta &8 deja copla an poder del interesado, proplolario, reprosentanie legal. responsable de! vehlculo o qulen
standid la inspeccian.

WOTA: El acia debe sor notificada denlrs de un plazo no mayor de (5) dles conladas a parlr de la realizacién de la visia.

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre:  Jgth  Crye Hews Nombre: Jole Pray DAen Gné Sraermre a

Tipo de documento: {EM. Tipa do documento: (gt

Mamero de documants: wa:‘.z

f

! 7 i : S h 7 __1EsTico ¥

i_:hlombm . A Tol GRLER Nambio:

: nmmmc.c. {C.EL NTLIP P ﬁudn:umm&{:.I CE. FIEEEH EREE
{Mrnmdudumumhuc o2 BBI Ao Nimaro do documanio: e

1 |Cargo: Encargado r Firma: ’

; Firma:

WOTA 1: “En concordancla con 1o sslobleckda on o ariculs 47 da la Ley 1437 da 2011, sa da por comunicndo qua la Imposicion de un concapic
mmmmmummmmnwhumshwnuiniﬁntwhnwmmwlmmmm
ine los lérmincs esinblecidos on of articulo &2 do ln Ley 1437 de 2011

WNEOTA 2: ‘Lo Adulleracidn, of uso fraudulento, ol surmintslro y conslgnachin ummm-.wndmmqu
oS, Achmonrn |as responsabllidades de ley, do conformidad con ko dispussio en Tos erliculos 288 y a3, del Cadigo Penal Colomblano y Le

T4 do 2002 Codige Unleo Diselplinaria® .«
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prenta Cisirital

s SRS G e——
e Anta Numero |
TOE s

E.S.E. IRRED CernRD ORre miie Fecha:l D | #Ma |?=;:-3-;.'p
IDENTIFICACION DEL VEHICULO !
1D vehiculo: Numero de Inscripcion: Mumero de carpeta:
UWe3T 2] 31 | L1 L
Nombre del establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccion:
e SAhde 2 e 007

Direccion donde se realiza la inspeccidn; KO 22 22 o 26
Localidad: o\ DES
e T |Earrio.' =i P {

Nombre del propietario del vehiculo: \ i0ead AUCHR SOlAen & A

Tipo de documente: C.C.24C.E.[_NIT[_JPEP[_JPs[ ]pTP[ ] |Numem: <233 (7 -

Correo electronico para nofificacion™ ;= <. 0 1 A @ e oal . oo
Direccion de Notificacion: Lo 42 BN Teléfono: YARLCYIT

Nombre del propietario del producto: FRcScol LT0a

Tipo de documento: C.C.[_IC.E.[_JNIT[4PEP[_|ps[_IpTP[] |N|i|r'nern: Fo
Correo electrénico para notificaciéon® FacScall+0b @ Hovmpr L (om
Direccion de Notificacion: . p (4 = -, [Teléfono: 41,1 -

Linea de intervencidn: g e et i G

Clase de vehiculo: E P A O E T B |TipD de carroceria: —. ¢ ;

Modelo: - . |Marca: AR Placa: 7,4« 434
Sistema de refrigeracién: S1[.] NO[ |
Numero de trabajadores: : | Horario: Diurno [] Mocturno [ |24 horas [ ] otre:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes|[ | Domingo a domingojFin de semana [] Otra[ ]
Tipo de productos que 1ransport.é: Pl P O TEnR VEohu cvad
\_" S L Y i '.3'."--.}
CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION
Favorable L4
FECJ:;I E!EALA ok Favorable con ]| % Decumplimiento %
SLL i S Tl uerimiento o . . \om
INSPECCION req s de la tltima inspeccion &
‘ Desfavorable ]
MOTIVO DE LA INSPECCION
Programacion ] | solicitud del interesado ] Asoclada a peticiones, quejs 3
Mimero de radicado: y reclamos
Mimero de radicado:

[ = ; - : A Salicitud de préactiea de pruebas/
S?lICI’[ud aﬂcuai_ [] | Evento de interés en salud publica [ ] Procesos sancionatorios admin L
MNimero de radicado:

Otro: [ ] Especifique:
EVALUACION CALIFICACION
"’ Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos das-
Aceptable A | critos en el instructivo para el aspecto a evaluar,
P Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos des-
Ace R
A S —— critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
etautale Margue con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos ]
P | descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
" Margue con una X la casilla "C” cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
Critico C la inocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
. | | que el vehiculo continde ejerciendo sus labores.

Irpresion: Becrataria Ganeral - SUEAPRCOn lm

*Al suministrar esta informacion, se autoriza |a notificacién electrénica

Hoja 1/4
Cra 32 No. 12-81 e | =
Tel.: 364 2090 | SECRETARIADE |

www saludcapital gov.co SALUD i BO'i‘OT’\

./



Eecretnrf D‘Iﬂntﬂ'ldﬂ mmw : FRAN e e e AR )
Wa& e s mmavwwhs : Acta Ngmero
nlos y materias primas para alimentos AS11E ?09? 33 |

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

1. DISENO DE LA UNIDAD
DE TRANSPORTE

A AR | 1 HALLAZGOS

(Decreto 561 de-1984, Art. 98.
Decreto 2278/1982 Art. 365, 367,
368, 369 y 373. Decreto 616 de
2008 Art.57, Arl. 58 y Art. 59.
Resol. 2674/2013. Art. 29,

Muam. 5 y 9. Resol. 2505/2004.
Art. 4.)

1.1 Disefio =anitario del vehiculo. '

12 | 6 0

c

CALIFICACIéN DEL B

LOQUE L2 La calificacion del blogue corresponde al 12% del total del acta

2. EQUIPOS Y UTENSILIOS

A AR | | HALLAZGOS

2.1 Condiciones de los utensilios.
{Decreto 561 de 1984, Art. 98.
Decreto 22781982 Art. 366 v 368.
Resolucidn 2505 de 2004, Art. 4.
Resol, 26T4/2013. Art. 29,
Nam. 1 v 5. Art. 9, Nam. 1, 2.
Resoluciones 683, 4142 v 4143
de 2012; 834 y 835 de 2013.)

C

CALIFICACIGN DEL B

LOQUE Le

3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

La calificacion del bloque corresponde al 12% del total del acta

5 HALLAZGOS

3.1 Estado de salud.
(Resol. 2674/2013. Art, 11,
MOm, 5. Ar. 14, Nam. 12.)

3.2 Reconocimiento Médico
(Resolucion 2674 de 2013,
Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4)

3.3 Practicas higiénicas.
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 14, Numerales 1, 2, 3,
4,5,6,7,8,9, 10,11, 13y 14,
Articulo 36. Articulo 35,
Numeral 5y 7.)

Impresior: Secretaria Geneml - Subdmecidn imprenia Dismis

13 (65| 0

C
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e Acta'Nﬁmé;;w
/Asms 709738

CONTINUACION
3. PERSONAL MANIPULADOR A TAR] 1 HALLAZGOS

DE ALIMENTOS

3.4 Educacion y Capacitacién ] percomnenic Tesbo: 14 (aagklzes
(Resalucion 2674/2013, 6 3 0 [En e : R
Articulos 12 y 13. Artlculo 36.) 3 gEneEn, VAo eLda =)

| | =

CALIFICACION DEL BLOQUE 33 La calificacién del bloque corresponde al 36% del total del acta

4. SANEAMIENTO A |AR| | HALLAZGOS

r':-‘\ =l ortens d ‘o i Eeccicn el
2| G
4.1 Limpieza del vehiculo. e ey e e
(Resolucion 2674/2013. 1575] 0 e ot L
Art. 29, Nam. 4y 5.) =3\ e e,

beais : C

CALIFICACION DEL BLOQUE s La calificacion del blogue corresponde al 15% del total del acta

5.VERIFICACION SOBRE
EL PRODUCTO A AR | HALLAZGOS

5 1 Condiciones de conservacion
del producto.
(Decreto 2278/1982 Art, 368,
369, 373, Decreto 561 de 1984,
Art. 89, 97, 98, 99,
Resol. 2674/2013. Art. 29,
- Nim_§, 7, 8. Art. 30,
Parégrafo 1y 2.)

5.2 Empaque, Rotulado y vida util.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.
Decrata 5109 de 2005, Boael n
Resol. 2674/2013. Art. 19, :
Mumeral 2. Art. 29, Nam, 1.)

tazi Imprenta Costal

| _ =

CALIFICACIONDELBLOQUE |75 |  La califiacion el bloque corresponde al 25% del tota] del acta |
— S—

Ipimatin: Secrlaria Senecal - Subdim
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota : i
e NW&% éwim ﬁ‘ifnl'i ,/ " Acta Namerq :
 "ransportadores dé almenics y maleras primas pare aimenios / ASHE 709798

Il. CONCEPTO SANITARIO

% De cumplimiento | CONCEPTO ¥airearim s | Nivel de cumplimiento | =1 G850 qUE uno o més de [as aspectos
a evaluar sea identificado como critico y
\( |Favorable 90-100% calificado  como  Inaceptable (1),
. — independiente  del porcantaje de
3 Favorable con cumplimiento obtenido, el CONCEPTO
R requerimientos 60-89,9% SANITARIO a ermlir sera
— | DESFAVORABLE y se procedera a
Desfavorable <59 9% aplicar la MEDIDA SANTARIA DE
. SEGURIDAD respectiva.

lil. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

Numero total de muestras tomadas

MNumero del.acta de toma de muestras

V. REQUERIMENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar ! vehiculo a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la |:.|reseme acta
V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD .
Congelacién T |:| Suspension total de trabajos o servicios D
Decomiso o Destruccion o dssnatural_igacic'm [
Vi. OBSERVACIONES

\Por parte de la autoridad sanitaria:| _ i \ ; : s B |

= Do k=l £ (Y-t W M O P L_- NG e PR G T
i A : . 3 i i
o2 docializsa | :’3\!\03*‘}.4': de lo urmpeccieny Y Deo=lo a0 &= ANC
¢ i ; i i L ; I i i
e SR LYW T o IS4l e S A Amt e oo A g D, = e ks
Ciran & Con 0 adoedy ool ol /bR Mo XE anheXxe cc Ao de o e de

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

Ir"\ {i £ ... E_\‘;. |__.' H -l."ll ,"*,:I |: vy {; ¥ 17 | 1d ) i

LAY - [} F At ) Ll i

VIl NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenide de la presente acta firman los colaboradores ¥ personas que
intervinieron en la visita, hoy _ 8&  del mes de g del afio &7 € en la ciudad de Bogota D, C.

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propietario, representante legal, responsable del vehiculo o quien
atendid la inspeccian.

MNOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de la realizacion de |3 visita.

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITA RIA
Nombre: Sa.oin BICaD loefeod —0@andinie Nombre:
£ Tipo de documento: R P Tipo de documento:
%| Namero de documento: =, > =114 11 " |Numero de documento: 2
g‘ Profesion u oficio: — c « ~Sice  pele o SOGT Profesion u oficio:
g Firma: -r-}- Firma: e
5 PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO
%|Nombre: /. t N NV, e R s R 2 Nombra: 1
8[Tipo de documento: C.C.[. JC.E.[ JNIT [_JPEPL_JPS_IPTP[_[Tipo de documento: C.C.[ C.E.[NIT LIPEP[ Irs[ rTP
E Nomero de documento: | 22— 335 47 + Mimero de documento:
&|Carge: Encargado|_| Condustor [x | Firma:
_g[FinTla:! IS Roylerd Bosds |

MOTA 1: "En eoncordancia con lo establecidn en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, s& da por comunicado que |a imposicién dr un concapto
sanitaric desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacion administrativa en salud, confar-
me los términos establecidos en el articulo 52 de la Lay 1437 de 2011"
NOTA 2! "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro y consignacion de informacisn falsa, registrada en el presente documento o sus
anexos, acareara las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 ¥ 55. del Cddigo Penal Colombiano y Ley
734 de 2002 Cadigo Unico Disciplinario” ;

Cra 32 No. 12-81 Hoja 4/4 %d i | . *
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