TABLA DE CERTIFICADOS Y EXAMENES DE MANIPULACION DE ALIMENTOS

NOMBRE FECHA DE FECHA DE NUTRICIONISTA
EXPEDICION VENCIMIENTO
Diana Yasmin Bolafios 14/05/2025 14/05/2026
Yolanda Duran Vega 15/07/2024 14/07/2025
Lucero Sanchez Uribe 15/07/2024 15/17/2025
Adriana Zurita 28/04/2025 28/04/2026
Carolina del pilar Velandia 14/05/2025 14/05/2026
Castro Claudia Penate
Nubia Patricia Rodriguez 14/05/2025 14/05/2026
Suarez
Aslie Leandro Moreno Sierra 02/05/2025 02/05/2026
Yisneys Vega Jaramillo 05/01/2025 04/01/2026
Rosa Vega Arteaga 29/11/24 29/04/2025
Franco Arnulfo Fajardo 14/05/2025 14/05/2026

Cabrera




IABORATORIO ClinicO

Calle 76 Sur No 14 - 40 « Tel 7620035
Barrio Santa Librada » Bogotd, DC

Dra Luz Stella Benito Cifuentes
Bacteridloga
U Javeriana - Reg. 51.811.587

Paciente: DYANA YAZMIN BOLANOS Edad: 40 ANOS
Documento : 52.917.312 Fecha: MAYO 14/2025
Teléfono:

FROTIS DE GARGANTA:

1

=LORA OROFARINGEA MIXTA NORMAL
PMN OCASIONALES

FROTIS DE UNAS ( KOH):

NEGATIVO PARA ELEMENTOS FUNGICOS

COPROLOGICO:

COLOR PARDO

CONSISTENCIA PASTOSA

EXANEN MICROSCOPICO:

NO SE OBSERVAN PARASITOS INTESTINALES
MICROBIOTICA INTESTINAL NORMAL
HEMATIES NO SE OBSERVAN

LEUCOCITOS NO SE OBSERVAN

FIBRASG +

FIRMA Q(%%,/g

Dra. Luz 3kl genilo Giluentes

Luz StNS'Bem olfitds
REG 6151585011587

NIT 51811687-7

Powered by CamScanner



] CENTRO MEDICO,

Calle 76 Sur No 14 40« Tel 601 5339447 « Barrios Santa | ibrada
Bogota, D C

Fecha }\1\\() 14 /2025 M, 5291731

Nombre  DYANA YAZMIN BOLLANOS

)
"N

SE EXPIDE CERTIFICADO MEDICO DE PAC"H;'NTE EN
MENCION, QUIEN NO PRESENTA ENFERMEDAD
INFECTO-CONTAGIOSA EN FARINGE NI EN UNAS,
CONFIRMADO MEDIANTE EXAMENES
PARACLINICOS NORMALES, POR LO ,TANTO SE
CONSIDERA APTO(A) PARA MANIPULAR
ALIMENTOS.

Favor presentar esta formula la proxima consulta

Powered by CamScanner



Centro Médico San Camilo
Orden Ministros De los Enfermos
Nit. 860013635-3

LABORATORIO CLINICO ]
Nombres ALBAYOLANDA Fecha [ 15/07/2024 ]
Apellidos DURAN VEGA Servicio | C.EXTERNA ]
|dentificacién | CC. 521885578 | Edad: 50 Afios | Doctor |

INMUNOLOGIA

SEROLOGIA: NO REACTIVO
TECNICA VDRL URS -REAGINAS PARA SIFILIS

MICROBIOLOGIA

COPROLOGICO
EXAMEN FISICO:
COLOR: AMARILLA
ASPECTO: BLANDA
RESTOS VEGETALES

MICROSCOPICO:

FIBRAS VEGETALES: ++

LEUCOCITOS: 4-6XC

NO SE OBSERVAN ESTRUCTURAS PARASITARIAS EN LA MUESTRA EXAMINADAD
FROTIS FARINGEO

AL GRAM SE OBSERVA:

REACCION LEUCOCITARIA: AUSENTE

COCOS GRAM POSITIVOS: +

BACILOS GRAM POSITIVOS: +

CELULAS EPITELIALES: 3-6XC

KOH DE UNAS: NEGATIVO PARA ESTRUCTURAS MICOTICAS.

R
BACTER GA

RESPONSABLE:
ORA: ADRIANA PATINO DORADO
BACTERIOLOGA.

TP 29813130.

Carrera 15 Este No 69-60 Sur Juan Rey Tel: 3653107 ext. 1018-1011 Calle 56
Sur No. 14C-24 Este Barrio Libertadores Tel: 2697481.
BOGOTAD.C.

Powered by e CamScanner
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ORDEN MINISTROS DE LOS ENFERMOS SAN CAMILO .
8/ NIT. 860.013.635-3 ;
o CERTIFICA

Que la persona en mencion realizo capacitacion en Manejo
Higiénico de Alimentos, con una intensidad horaria de diez (10)
horas, de acuerdo a lo dispuesto en |a Resolucion 2674 de 2013 y ‘

Resolucion 719 de 2015. & ;

ADRIANA PATINO

BACTERIOLOGA
ESPECIALISTA EN SALUD OCUPACIONAL
TP.29813130

- e e

Powered by CamScanner



Centro Médico San Camilo
Orden Ministros De los Enfermos
Nit. 860013635-3

© LABORATORIO CLINICO
‘Nombres  [LUCERO - Fecha [ 15/07/2024 ‘
Apellidos SANCHEZURIBE Servicio [ C.EXTERNA ]
\dentificacion | CC. 39767634 [ Edad: 48 Afios | Doctor
INMUNOLOGIA

SEROLOGIA: NO REACTIVO
TECNICA VDRL URS -REAGINAS PARA SIFILIS

MICROBIOLOGIA

COPROLOGICO
EXAMEN FISICO:
COLOR: AMARILLA
ASPECTO: BLANDA
RESTOS VEGETALES

MICROSCOPICO:
FIBRAS VEGETALES: ++

LEUCOCITOS: 4-6XC
NO SE OBSERVAN ESTRUCTURAS PARASITARIAS EN LA MUESTRA EXAMINADAD

FROTIS FARINGEO

AL GRAM SE OBSERVA:

REACCION LEUCOCITARIA:  AUSENTE
COCOS GRAM POSITIVOS: +
BACILOS GRAM POSITIVOS:  +
CELULAS EPITELIALES: 3-6 XC

KOH DE UNAS: NEGATIVO PARA ESTRUCTURAS MICOTICAS.

Jdriana Patisip Dorado
a%%/«

RESPONSABLE:

DRA: ADRIANA PATIRO DORADO
BACTERIOLOGA.

TP 29813130,

Carrera 15 Este No 69-60 Sur Juan Rey Tel: 3653107 ext. 1018-1011 Calle 56
Sur No. 14C-24 Este Barrio Libertadores Tel: 2697481.
BOGOTA.D.C.

Powered by @ CamScanner
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R v JOSE RENE RIANO RIANO
I < Médico Especialista En Salud Ocupacional
Qlis
G Registro Md 79445346
L. Lic. Ocupacional 2694/2P017

EXAMEN DE APTITUD PARA MANIPULACION DE
ALIMENTOS

El suscrito médico especialista en Salud Ocupacional JOSE RENE RIANO, legalmente
autorizado para ejercer la profesion, con registro medico 79445346.

CERTIFICA

Que el/la paciente ADRIANA ZURITA documento de identidad N°7.085.814 no padece
enfermedades infectocontagiosas de piel, rii.gargant_a, por lo cual puede vivir en comunidad,;

con exdmenes paraclfnicos normales, por lo que se considera APTO/A para manipular

alimentos.

Exémenes realizados

FROTIS DE GARGANTA: Coloracién de Gram

FROTIS DE UNAS: KOH

Para constancia se firma a los 28 dlas del mes de abiil del 2025

Recomendaciones: Realizar pausas activas, hibitos de vida saludables, hdbitos posturales
adecuados, uso de elementos de proteccién individual.

El examinado/a certifica que NO omiti6 ningin dato relevante sobre sus antecedentes
ocupacionales, personales y familiares que pudiesen influir sobre su estado de salud, y que
toda informacién expresada en este documento es cierta

REGISTRO MD 79445346
LIC. OCUPACIONAL 2694/2017

Carrera 45a #94-16 / Tel (601) 7581504

Powered by CamScanner



ABORATORIO ClinICO

Calle 76 Sur No. 14 - 40 » Ted 7820035
Barmio Santa Livada « Bogetd, D.C

Dra. Luz Stella Benito Cifuentes
Bactendloga
U. Javeriana - Reg. 51.811.5687

Paciente: CAROLINA DEL PILAR VELANDIA C. Edad: 48 ANOS
Documento : 52479280 Fecha: MAYO 142025
Teléfono:

FROTIS DE GARGANTA:

FLORA OROFARINGEA MIXTA NORMAL
PMN: OCASIONALES

FROTIS DE URAS ( KOH):

NEGATIVO PARA ELEMENTOS FUNGICOS

COPROLOGICO:

COLOR: PARDO

CONSISTENCIA: PASTOSA

EXAMEN MICROSCOPICO:

NO SE OBSERVAN PARASITOS INTESTINALES
MICROBIOTICA INTESTINAL NORMAL
HEMATIES: NO SE OBSERVAN

LEUCOCITOS NO SE OBSERVAN

FIBRAS: -

FIRMA  (TpRaieshs e Chemes ’
Luz Stella Benito Cifuentes

REG 51811587

NIT 518115877

Powered by CamScanner



CENTRO MEDICO_

Calle 76 Sur No. 14 40 « Tel.: 601 533 ‘9447 » Barrio Santa Librada
Bogota, D.C.

Fecha:__MAYQ 142025 HC.  52.479.280
Nombre: IA CASTRO

R

SE EXPIDE CERTIFICADO MEDICO DE PACIENTE EN
MENCION, QUIEN NO PRESENTA ENFERMEDAD
INFECTO-CONTAGIOSA EN FARINGE NI EN UNAS,
CONFIRMADO MEDIANTE EXAMENES
PARACLINICOS NORMALES, POR LO TANTO SE
CONSIDERA  APTO(A) PARA  MANIPULAR

ALIMENTOS.
«
g
"ﬁ.l. : .

Favor presentar esta formula la préxima consulta

Powered by CamScanner



IABORATORIO clinico

Calle 78 Sur No. 14 - 40 + Tel: 7620035
Bamo Santa Librada « Bogota, D.C

Dra. Luz Stella Benito Cifuentes
Bacteribloga
U. Javeriana - Reg. 51.811.587

Paciente: NUBIA PATRICIA RAMIREZ SUAREZ Edad: 53 ANOS
Documento : 52.037.002 Fecha: MAYO 14/2025
Teléfono:

FROTIS DE GARGANTA:

FLORA OROFARINGEA MIXTA NORMAL

PMN: OCASIONALES

FROTIS DE UNAS ( KOH):
NEGATIVO PARA ELEMENTOS FUNGICOS

COPROLOGICO:

COLOR: PARDO

CONSISTENCIA: PASTOSA

EXAMEN MICROSCOPICO:

NO SE OBSERVAN PARASITOS INTESTINALES
MICROBIOTICA INTESTINAL NORMAL
HEMATIES: NO SE OBSERVAN

LEUCOCITOS NO SE OBSERVAN

FIBRAS: +

S WY unitv \."meﬂl-JS

FIRMA @' Ah g U. Javeriang
/ kg Sl

Luz Stella Benito Cifuentes
REG 51811587
NIT 51811587-7

Powered by CamScanner



Caile 76 Sur No. 14 -40 » Tel.: 601 533 9447 - Barrio Santa Librada
Bogota, D.C.

Fecha:___MAYO 14/2025 He. 52.037.092
Nombre:__ NUBIA PATRICIA RAMIREZ SUAREZ

R/

SE EXPIDE CERTIFICADO MEDICO DE PACIENTE EN
MENCION, QUIEN NO PRESENTA ENFERMEDAD
INFECTO-CONTAGIOSA EN FARINGE NI EN UNAS,
CONFIRMADO MEDIANTE EXAMENES
PARACLINICOS NORMALES, POR LO TANTO SE
CONSIDERA  APTO(A) PARA  MANIPULAR
ALIMENTOS.

/{4,.,../' | l &

M’m Ko

( o “Eﬁco RlAN"
qe-°

Favor presentar esta formula la proxima consulta

Powered by
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i

EDUCACION.ALIMENTARIA,
EDUIN ANTONIO IBANEZ
NIT 80747415 - 0

CERTIFICADO ASISTENCIA CURSO DE MANIPULACION DE

ALIMENTOS

Segun lo establecido en la resolucion 2674 de 2013 capltulo |1l articulo 12, 13 y 36,
en la ciudad de Bogotd D.C. VEGA JARAMILLO YISNEYS con cedula de
ciudadanfa 1.067.903.224 asistio a la capacitacion en higiene alimentaria y buenas
practicas de manipulacion de alimentos los dfas 02 y 03 de enero del 2025 con una
intensidad de diez (10) horas, de acuerdo con los reglamentos y la normatividad
legal vigente se certifica y se da constancia de la participacion al curso en BPM y
buenas practicas de manipulacién de alimentos, esle documento tiene valides por

un (1) afio a partir de la fecha de expedicion.

De acuerdo con lo anterior el presenté certificado se expide a los 5 dias del mes de

ENERO del afio 2025.

Atentamente,

Eduin Antonio Ibafiez

Ingeniera de Alimentos.

Diplomado en Sistema de Gestlén de la Inoculdad
y del Ambiente para el Sactor Alimentarlo.
Licenciado en Cienclas Naturales y Educacién
Ambiental.

Emaill educacion.alimentarla.01@gmail.com

CERTIFICADO - 000913-1067903224

Powered by 3 camScanner



w2 P CTOR SULAERTO EDUARDD SARM ENTO PARRA
~’;;" SNaw e i CRA 10N 73A 15 SUR LA ANDREA
' NEDCO CIRWAND
% UNVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA TELEFONO: 87504
\ VSRR email: gilbertosarmiento@yahoo com
S CONCETONEIO
288881225
|24 SFESA CONTRATANTE ASESORIA INTEGRAL CRDAD: BOGOTA D.C. FECHA: NOVIEMBRE | 27 / 2024
/NOMSFRES Y APELIDOS: ROSA IDALDES VEGA ARTEAGA DENTIACACION:  52.242.6816 EDAD: 43 ANOS
|
‘ TIPO DE EVALUACION
!:oucsnn PARA M ANPULACION DE ALIMENTOS
O EGRESO B INGRESO O  PERIODKO
i EXAMENES REALIZADOS LABORATORIO
a COPROLOGICD 0 FROTIS DE GARGANTA B xoH URAS QTROS:
|
f CONCEPTO EVALUACION MEDICA
APTO FARA MANPULAR AL EXTOS APTO W APLAZADA O
: ~
RECON ENDACIORES: PAUSAS ACTIVAS, USO EPP, HABITOS DE VIDA SALUDABLES, EJERCICIO FRECUENTE.
iaesm:cmts

—_—

[

2/ ) 8
\ '4./'\),
GRAEIT) L SAIMENTO
WL DR

Bt ) MIORS X Ol

Fuma y Selle dol M edica:
Registro profesiossl 9396234 SOS

l:u:m: Emtovo por W edice Genesal como restatd 6 andlss Ge b vaboacn medca y examenes complementanos rekeados alpacente y dando cumpimenty b Ley Res, 234307 08/

Powered by CamScanner



£ | centro meDICO,

Calle 76 Sur No. 14 -40 « Tel.: 601 533 9447 + Barrio Santa Librada
Bogota, D.C.

Fecha:_MAYQ 142025 H.c 1.022.941.716
Nombre:_gp ANCO ARNIILFO FAJARDO CABRERA

R/,

SE EXPIDE CERTIFICADO MEDICO DE PACIENTE EN
MENCION, QUIEN NO PRESENTA ENFERMEDAD
INFECTO-CONTAGIOSA EN FARINGE NI EN UNAS,
CONFIRMADO MEDIANTE EXAMENES
PARACLINICOS NORMALES, POR LO TANTO SE
CONSIDERA APTO(A) PARA MANIPULAR
ALIMENTOS. ~

i ¢
- M%:\?nn"“ 5.8

Favor presentar esta formula la préxima consulta
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