PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

FORMATO RELACION TOMA MUESTRAS TESTIGO

PROCEDIMIENTO OPERACION ENTREGA DE APOYOS ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES

SUBDIRECCION LOCAI
UNIDAD OPERATIVA:

L / LOCALIDAD:

La Mesa Cundinamarca

Comunidad de cuidado Hogar Las Golondrinas

ARO: 2024

OPERADOR: ~Remanzo de Paz
i FECHADE | 50napA
DIA MES HORA | No.MENU TIEMPO DE COMIDA PREPARACION ELIMI::ACIO TENACTN RESPONSABLE TOMA RESPONSABLE ELIMINACION
30 12 7:30 1 DESAYUNO COLADA DE AVENA 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 7:30 1 DESAYUNO 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
DA DO DE QUESO
30 12 7:30 1 DESAYUNO 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 7:30 1 DESAYUNO PAPAYA PICADA 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 100 1 NUEVES SORBETE DE FEJOA 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 1330 1 ALMUERZO POLLO EN SALSA DE CHAMPINON ES | 1212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 1330 1 ALMUERZO ARROZ CON ZANAHORIA 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 1330 1 ALMUERZO E'é%ﬂ‘g’agsg ZT’:)'LA/ST%F?‘C"; fggéo 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 1330 1 ALMUERZO PURE DE YUCA 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 1330 1 ALMUERZO ARROZ CON LECHE 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 17:30 1 CENA CARNE DE RES PICADA 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 17:30 1 CENA ARROZ BLANCO 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
30 12 17:30 1 CENA SANCOCHIT O 11212025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
OBJETIVO

Llevar registro de la toma de muetras testigo en el servicio de alimentacion por tiempo de comida.

o~
NOMBRES Y APELLIDOS: MARIA ISABEL JMENEZ , TIPO DE DOCUMENTO: CC; NUMERO DE DOCUMENT0:52422909, CARGO: TECNICO EN ALMENTO‘E 160596‘“"“1 3
“is

NOMBRES Y APELLIDOS:JOSE LUIS ACERO, TIPO DE DOCUMENTO: CC, NUMERO DE DOCUMENTO: 91534051, CARGO: NUTRICIONISTA
NOMBRES Y APELLIDOS: ANGIE IBANEZ , TIPO DE DOCUMENTO: CC, NUMERO DE DOCUMENTO: 107061985, CARGO: COORDINADORA
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
PROCEDIMIENTO OPERACION ENTREGA DE APOYOS ALIMENTARIOS EN LOS SERVICIOS SOCIALES

FORMATO RELACION TOMA MUESTRAS TESTIGO

SUBDIRECCION LOCAI
UNIDAD OPERATIVA:

L / LOCALIDAD:

La Mesa Cundinamarca

Comunidad de cuidado Hogar Las Golondrinas

ARO: 2024

OPERADOR:, Remanzo de Paz
FECHADE | jono
DIA MES HORA | No.MENU TIEMPO DE COMIDA PREPARACION ELIMINACIO [ B on RESPONSABLE TOMA RESPONSABLE ELIMINACION
N
31 12 7:30 2 DESAYUNO COLADA DE AVENA 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 2 7:30 2 DESAYUNO HUEVOS PERICOS 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 12 7:30 2 DESAYUNO PAN HOJALDRAD O 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 2 100 2 NUEVES 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
SORBETE DE FRESA
31 2 1330 2 NUEVES 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
CARNE DE CERDO EN SALSA DE MIEL
31 2 1330 2 ALMUERZO 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
ARROZ CON AJONJOLI
31 12 13:30 2 ALMUERZO ENSALADADE TOMATE, CEPOLLACABEZONAY. | 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 12 13:30 2 ALMUERZO PAPADORADA 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 12 1330 2 ALMUERZO CAZUELADE 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 12 13:30 2 ALMUERZO GARBANZOS CON MENUDO DE 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 12 17:30 2 CENA RES 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
31 2 5:00 2 CENA 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
CARNE DE RES A LAS FINAS HIERBAS
31 2 5:00 2 CENA 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
CALABAZA GUISADA
31 2 5:00 2 CENA 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
ARROZ BLANCO
31 2 5:00 2 CENA 11312025 MARANA ISABEL JIMENEZ ISABEL JIMENEZ
SOPA DE FIDEOS

OBJETIVO

Llevar registro de la toma de muetras testigo en el servicio de alimentacion por tiempo de comida.

NOMBRES Y APELLIDOS: MARIA ISABEL JMENEZ , TIPO DE DOCUMENTO: CC; NUMERO DE DOCUMENTO0:52422909, CARGO: TECNICO EN ALIMENT
NOMBRES Y APELLIDOS:JOSE LUIS ACERO, TIPO DE DOCUMENTO: CC, NUMERO DE DOCUMENTO: 91534051, CARGO: NUTRICIONISTA
NOMBRES Y APELLIDOS: ANGIE IBANEZ , TIPO DE DOCUMENTO: CC, NUMERO DE DOCUMENTO: 107061985, CARGO: COORDINADORA
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