Codgo, FORPSS 248
Eg PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIUALES Version: 1
ey FORMATO MENSUAL Facha: Mamo 202303042 - 201272023
o A OF e A o [Pégine: 1 de §
SUBDIRECCION LOCAL: [serRvicio sociaLMODALIDAD: COMEDOR COMUNITARIO JunioaD oPERATIVA MORAGI
DIRECCION CALLE 98 #5-78 ESTE [TeLeFonoeotesateat
OPERADOR CORPORACION SIEMBRA FUTURO
FECHA ENERO: 21/01/2026 |FEBRERO: [marzo: Jasric MAYO: oo Jsuio
{Snmias) AGOSTOI lSEPnEMBRE OCTUBRE NO b DICIEMBRE ___________ l
FECHA UNO (1) CONCEPTO SANITARIO PORCENTAJE D No.
vt 2011072024 CONGEPTO | FAVORABLE | "oaciuat DF oifjor, | Ason 169810 Jaueseo NORTE
FECHA DOS (2) CONCEPTO SANITARIO PR PORCENTAJE DE No
(dd/mmv/aaea) CUMPLMIENTOQ ACTA:
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
1 INFRAESTRUCTURA En | Feb | Mar | Abr | May | Jun | Jul | Ag | Sep | Oct | Nov | Dic OBSERVACIONES
C|C/NC|CINC|C/NC|[CINC|[C/NC| CINC |C/NC [CTRC [CTNC [T/NC

INA | (NA INA NA | (NA ANA | [NA INA INA LNA INA | (NA

El establecimiento estd ubicado en sibo seco, no inundabie y|
11 terreno de facil drenaje No exsten nesgos de contaminacién para c
ol servicio de elimentos debido a las conciciones sanitarias de los|

alrededores de la edrficacién

12 |Las dreas del servicio de e A c

Las Instalaciones estan protegidas contra entrada de poivo, luvia,
13 |suciedad, otros contaminantes y el ngreso de plagas y animales’ c
|domésticos Los stones o rejlias de drenaje se encuentran
y en buen estado

Las ventanas y puertas, son de matenal que nho generan
sustancias toxcas, resistentes, no porosas y con acabados kbres
14 |de gnetas o defectos que drficulten la Empieze y desinfeccion Los| C
vidrios se encuentran en buen estado, cubeertos con pelicula de
|segundad o aigin elemento para prevenir al estalido

Cuenta con ventlacidn directa o indirecta sin generar mcomodidad
del personal, previene la condensacién del vapor, poivo y facita la
15 |remocion del calor Las aberturas se encuentran protegidas con c
malias ant-msectos (anjeo) en buen estado, de material no

corrosvo y faciita su impleza.
0% PisCs, pareges y 1echos son ge maierales qua no ganeran

sustancias toxicas, resistentes, no porosos, impermeables, no
absorbentes, no deslzantes y con acabados Ubres de gnetas o
16 defectos que dficulten Ja limpeza y desinfeccion Cuenta con

uniones redondeadas piso-pared y pared-pared de las dreas de c
p y de . Los psos se
®n exceso de Asi msmo; les estructuras|
gomplementanas cympien ¢on o antenomente descrlo.
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
2 PLAN DE SANEAMIENTO En Feb Mar Abr May Jun Jul Ag Sep Oct Nov Dic OBSERVACIONES
[CTRCCTRC [CTNC [CTNC [CTNG [CTNG [CING | Lcma*

[CTRE [CTNC [CTRE [ TTHE |
INA INA INA INA LINA INA LINA LNA LNA INA INA 1

La unidad operatva cuenta con plan de saneamiento ajustade

a la unidad y fizado con los progs

21 |establecidos tales como manejo de agus, lmpieza y| C
desinfeccion, control de vectores y manejo de residuocs
sokdos

Se encuontran implementados los programas del plan de
22 |saneamiento y se verifican el correcto diligenciamiento de los Cc
formatos.

2.3 |Elagua utiizada en el establecimiento es potable [~

El suministro de agua y su presion es adecuado para todas las,

24 operaciones ¢

Cuenta con tanque de aimacensmiento de agua potable, el
25 |agua esta en constante circulacion. (acueducto-tanque-puntos c
SUMirist o)

El tanque de de agua esta protegido y es de
capacidad para un dia de c

286

Se Impia y desinfecta penodicaments (minimo cada 6
meses), Control de lavado de tanques de slmacenamiento deo
27 |agua (Verficar la autorizacion de la empresa para realizar c
esta acth . el certif de viento del tanque,
con las respectivas fichas técnicas de los productos utilizados)

L8 unidad operativa cuenta con canecas con tapa y bolsa de
28 |color de acuerdo a los residuos generados y son removidos c
del Grea del servicio de slimentacion frecuentemonte

La unidad opesativa cuenta con drea de slmacenamiento
2% temporal de residuos solidos, en buenas condiciones higiénico

y del servicio de ¢
= akmentacién,
Exsto droa exch para los pi
4 4
] 3 h y como
210 escobas, Waperos y d los prodi Imicos se v

encuent an debidamente roludados y bajo lave
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% ARG FORMATO AL MENSUAL
= Pagine 2§
211 |No se observan combustibles liquidos dentro de fa unidad c
operativa (gasolina, alcohol)
Control de F la fecha de fumigacion, sl
212 |serealizd esta actividad de acuerdo a necesidad de launidad [ ©
operativa)
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
3. APORTE ALIMENTARIO En Fob Mar Abr May Jun Jul Ag Sep. Oct Nov Dic OBSERVACIONES
C/NC|C/NC|C/NC|C/NC|C/NC|C/NC|C/NC|C/NC|C/NC|C/NC|JCINC|C/NC
INA | INA | INA ] INA | INA | INA | INA INA_I_M__L&A____IN_A_r_iA
31 El personal manipulador cumple el ciclo de minutes establecido|
pot la SDIS para los parbicipantes 8
Los de ali e por ol
32 |profesional Nuticlonista-Dietsta a cargo del senvicio ssegurando ol| ¢
aporte nutricional establecido en ta minuta patron
En la unidad operativa las porciones se sirven de acuerdo & 1o
33 [(estpulado en la minuta patrén por grupo de edad (apicar formato| ¢
inspeccion plan de muestreo da porciones sernvidas)
Las caracterishicas organcléptcas de los aimentos cumplen con
34 |los cerios establecidos por la SDIS (aplicar formato evaluecion| ¢
g6 caracteristicas organolépbcas)
as El personal manipulador conoce y estd pendiente de solicitar el
Reporte asistencia de partcipantes y tipo de dieta cuando aplique. NA
El personal mantpulador conoce e iImplementa of Listado de Dietas
16 por @ p cuando apikque,
P del estado y det NA
BUENAS PRACTICAS DE MANUFACTURA
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
4 PERSONAL MANIPULADOR En Feb Mar Abr May | Jun Jul Ag Sep Oct Nov Dic (OBSERVACIONES
CINC|C/NC|C/NCJC/NC|C/NC|C/NC|CINC|C/NC|C/NC|CINC|C/NC|CINC
INA | INA | INA | INA | INA | /NA | INA | INA | /NA | /NA | INA | /NA
El personal ) de ali tene i médco y|
4.1 |contioles periddicos vigentes, asl como, Hoja de Vida actuatizada| ¢
|entregada inmediatamente legue & la unidad operativa
Se toman las medidas necesanas Con las personas que se sepa o|
42 sospeche que padezca de enfermedad susceptibie de ransmitirse
por los almentos, o que presante hendas infectadas, imtaciones| ©
cutaneas o diarrea
El contratsta cuenta con fegmiios que cectiiquen un plan de
43 |capactacién contnuo y permanents para e personal manipulador| ¢
de alimentos
Los manipuladores de abmenlos cuentan con las ewdencas que,
44 |CeUlquen el plan de capacitacion continuo y permanents acorde a
la Resolucidn 2674 de 2013 y se garantizan que esta formacien| ©
s8a minimo de 10 horas anuales.
a5 Los mampuledores de abmentos utizan uniforme completo, de ¢
colof claro, impio y calzado cerrado
Los manipuladores hacen uso permanente y adecuado de los
T elementos de protecadn (gorro, tapabocas desechable, acorde al c
la normatividad vigente ) durante la reafzacion de las actvwdades a
cargo
47 |Las manos de los manipuiadores se encuentran kmpias y sin &
joyas, las ufies estan cortas y sin esmafte
Los empleados esan practicas como comer, beber, o fumar en
48 |las @rees de aimacenamiento, preparacion, servido o en donde| C
exsla resgo de contaminacion del aimento,
Los manipuladores se lavan y desinfectan |as manos de acuerdo al|
49 |protocolo de lavado de manos en cada cambio de actvided y| C
antes de entrar en comacto con los alimentos
Se observa que lodo ol personal Que ingresa al serviclo de
410 |skmentacién cuenis con elementos de proteccién como goro,| C
tapaboces y bata
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
§. RECIBO En Feb Mat Abr May Jun Jul Ag Sep Oct Nov Dic OBSERVACIONES
C/NC|C/NC|CINC[CINC|CINC|CINC|CINC|[CINC|CINC|CINC|CINC|CINC
/I NA INA I NA INA INA I NA INA I NA I NA INA I NA IINA
51 Los abmentos so reciben en un lugar implo y en condicones que
eviten su contaminacion, atteracion y dafos fsicos.
62 Durante e proceso de descargue de almentos desde el carro
|ransportador se evits el contacto de estos con el piso
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l hlmonln loa akmentos e Insumos, para determinar s
n les en les fichas,
53 WSQWVMahMMyuMhh c
alimontos recibidos. Se revisa el rotulado de los alimentos segin
normatividad vigente.
Se verfican lss temperaturas do los akmentos do @to nesgo
64 |durante e recbo ( 4 'C +- 2°C) y se revisa Is fecha do| C
vencimiento de los productos.
55 Scmdpmablmmmmunﬂundnh
basculas y reakzando el conteo oportuno ¢
Se ogevueven los almontos que no cumplen con las
56 |especificaciones establecidas en las fichas técnicas y se realzala| ¢
anotacion perinente en la remision
57 Se reaiza el diigenciamiento del formato de Recepcidn de c
alimentos.
Se cuenta con los elementos necesarios y an buen estado para la
58 Jrecepcitn do almentos (béscula, gramers, termémetro y| C
canastilas)
NIVEL DE CUMPUMIENTO
En | Feb | mar | Ab Jun | oa oct | Nov | D
6 ALMACENAMIENTO . 0% OBSERVACIONES
C/NC|C/NC|CINC]CINC|C/NC|CINC|C/NC|C/NC|C/NC|CINC|C/NC|CING
INA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | INA | Z/NA | F/NA | /NA | INA | /NA
Los aimentos de alto riesgo microbiokbgico (Iacteos y cAmicos
61 |etc) eon simacenados en un tiempo no mayor @ 10 minutos| C
asegurando cadena de frio, temperatura méxima 6 *C.
62 El érea de almscenamiento se mantene Fmpia, protegida de ¢
Insectos o elementos que puedan contaminar los abmentos.
Se almacenan los productos da acuerdo con las caracteristcas de
63 |llos msmos en sitios que eviten su y] ¢
afteracion
NIVEL DE CUMPLIMIENTO
ALMACENAMIENTO EN SECO En Feb Mar Abr May Jun Jul Ag Sep Oct Nov Dic OBSERVACIONES
C/NC|C/NCICINC[CINC|C/NC|CINC|CINC|CINC|CINC|CINC|CINC|CINC
INA | INA | /JNA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | /INA
64 Se resica e@seo y desinfecoon semanal osf cuaro de ¢
para evitar la p de plagas
Existen estantes suficentes y en busn estado para e
almacenamiento de los productos y se facita su Impeza y|
85 6n de aire, los aimentos estan sobre palés o c
tarimes kmpias y en buen estado, elevadas def pso por ko menos|
15 centimetros de manera que se permta la nspecaon, kmpeza y|
fumigacién, si es el caso
Se utlizan envasos y recipientes apropwdos pare almacenar los|
66 almentos, una contra lo|
contaminacion cruzada, estos recipentes estdn kmpos y c
desinfectados antes de su uso
87 Los productos en aimacenamiento estan rolutados con nombre
fecha de vencmiento, lote cuando apique ¢
se Se leva el formato control de pameras entradas y primeras saldas
con el fin de garantizar la rotacion de los producios ¢
NIVEL DE CUMPLMIENTO
Oct Nov Dic
REFRIGERACION, CONGELACION Y DESCONGELACION En [ Foo | Mar | Abr f Moy | Jun | Jul | Ag | Sep OBSERVACIONES
CINC|CINC|CINC|C/INC|CINC|CINC|C/NC|CINC|[C/NC|C/NC|C/NC|C/INC
INA | /NA INA INA | INA | JNA | INA | /NA | /NA | INA | /NA | /NA
60 La capacidad del equipo es suficiente para la frecuenca of
necemdad de los almentos que llegan c
Los equipos de R y C
610 |funcionando corectaments, para rernqumn vma 0*CadCy| C
Congelaci6n dobe ser -18°C o menor
Los equipos de relng o
611 |ubicados amlados do las zones de coccion au-mduunmm C
de [0 temperatura del equipo
612 |[Se lavan y desinfectan los equipos, cado 8 dias c
Los equipos de ylo ™
6813 |organizados. En congelacion carnes crudas, en refrigeracion [
lactecs, carmes crudas en rengeracion, frulas y verauras
Se registra en el Tormato Control de tamperatura de equipos de
614 y control de de equipos de congelacion| C©
la temperatura de los alimentos 3 veces durante e dia
Los ahmentos se en su empaque original o proteg
615 |adecusdamente, emegurendo @ regmbo de la fecha de| C
voncimiento
616 Los productos cdrmicos se Bevan a refngeracion o congelacion c
{Inmedustamente se reciben
617 Los aimentos que requieren refrigeracion ee pimacenan a una c
temperatura menor de 6°C
610 |to* en donde se los ¢
congelados pammu:on tapados y rotulados.
Se romiza o proceso de descongelocion @ una velocidad
619 |@"rolada para evitar el desarrolo de microorgansmos pasando) ¢
los aimentos congelados @ refrigeracion por un tempo estmado,
]9 24 horas antes de sy preperacion
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NIVEL DE CUMPLIMIENTQ
7. PREALISTAMENTO, PREPARACION ,COCCION, SERVIDO Y En | Feb | Mar | Abr | May | Jun | Jut | Ag | Sep | Oct | Nov | Dic OBSERVACIONES
DISTRIBUCION

C/INC|CINC|C/INC|CINC|C/INC|CINC|CINC|[CINC|IC/INCIC/NC|C/NC|C/NC
INA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | /NA | INA | /NA | INA

Les operaciones de produccion se realzan en orden secuencial y)
71 [contnuamente, con e fin de Que no se produzcan retresos| C
indebidos que permitan o crecimiento de microorganismos

El personal maniputador utiizar la asistencla por grupo de edad|
72 |para cakular la canbdad de simentos que debe uthkzar para cada] ¢
| preparacién, evitando pérdides de aimentos.

73 El personal oportuno del c
ermﬂnwntmldunlfodayndadommm
El personal manipulador de dmtmu vedfica ls fecha del

74 y las fisicas y optimee}
do los alimentos que van a ser preparados o entregados sin previal
000N,
El personal de reaiza la de las|

75 materos primas y utensbos antes de incorporarios af procesol c
8ag(n la tabia de solucikdn del plan de yl

se ditgencia el formato

76 Se evita que los alimentos se manipulen por espacios superiores a|

30 minutos en las temperaturas de riesgo, (>6°C y <60°C). ¢
Tos almentos (Tactm Jugos, enuhdn. ﬁ os) que no
77 q eocclon, ¢
[protegidos antes da m servidos y l nnl lompovlurn menor o
_lsc
78 El personal reaiza o oportuno del| c
formato Preparacion de atmentos.

79 El personal manipulador manipula con utensiios adecundos| c
evitando el contacto directo con las manos

El personal manipulador haco lavado y desinfeccon de las)
710 |superficies, equipos y menaje utiizados antes y dospués de cada] ¢
proceso

En un lapso de Bempo no mayor @ 5 mnutos se trasiadan los|
741 |almentos preparados desde el siio de coccdn hasta ef drea do| G
semvido ylo destnbiacion.

El personal manipulador durante el serido y dismbucion a los.
paricipantes cumpls con les porciones establecidas por la SDIS
712 Segun grupo etano y tpo de deta ofrecds apicando los c

|conocimientos  edquindos  durante la  soclalzacdn  de)
Estandarzacion de porciones dada por & operador a cargo del
pesona manipuiador de stmentos.

Ourante a las da leo frias)
713 |se mantenen en un rango menor o igusl 6°C y las preparaciones| ¢
se en una temp mayor a 80°C

En of comedor el personal maruputador de dmnnml hacen uso
714 permanents y de los (gorro, ¢
(apabocas desechable) y bene un trato manum y amable hacia.

los parhoipantes y profesionales.

NIVEL DE CUNMPLIMIENTO

8 EQUIPOS Y UTENSILIOS En Feb Mar Abr May | Jun Jul Ag Sep Oct Nov Dic OBSERVACIONES

C/INC|CINC|C/NC|C/NC[CINC|C/NC|C/NC|CINC[C/NC|CINC[CINC|C/NC
JNA | /NA | /NA | /NA | /NA | INA | INA | /NA | /JNA | /NA | /NA | INA

Los equipos, superficies, messs y mesones empleados en el
manojo de abmentos contacto dvecto con ol afmento son de|
matodal santario, de facd kmpeza y desinfoccion, no tienen
81 pmturas U otio tpo de matenal desprendible que tepresente un c
nwgo para fa inocuidad del asmento Los equipos del senvicio de

seo en Gptimas de aseo y|
deminfecoon Le unidad operstiva cuenta con los equIpos,
utensdios y menaje para prestar ol servico.

Los éementos de cocina, se manbenan mpios y organzados E)
proceso de impieza, desinfecclon y secado del menaje se roazo!
82 de acuerdo con lo en ol plan de do la ¢

unidad operatva. Verffique que no se ulilice toatias de tela para o
secado El menaje se encuentrs en un recipiento 0 eSPacio
| adecuedo &n buenas condicones higiénico sanfanes.

Antes de iniciar la dstibucion de cada tempo de comida el
personal de servicios generales garantiza que o espacio para que|

L los pariapantes consuman los akmentos (drea de consumo), ¢
mesas y sdlas estén bmpas y organzadas para los participantes
84 El proceso de descomide se reaiza segun las indicaciones del c
érea smbrontal, garantzando un correcto destino final
FECHA UNO (1) DE FUMIGACION EMPRESA | oiraimaninna | concerto FAVORABLE FECHA DEL CONCEPTO 200082024
(dd/mm/anas) g MEDAO AMENTE SANTARIO EMPRESA (ddhmmvasan)
FECHA DOS (2) DE FUMIGACION RESA | matioannne | - coreeera FAVORABLE FECHA DEL CONCEPTO 20082024
(dd/mm/anaa) 1p01o Lo WEDIO AMDIENTE SANITARIO EMPRESA (ddmmases)
FECHA UNO (1) LAVADO DE TANQUE DE EMPRESA | sviatioanana |  COMCEPTO FAVORABLE FECHA DEL CONCEPTO 20082024
AGUA (de&/mm/aaaa) 130712024 RN ALBENTE SANTAD EMPRESA (00 minvanas)
FECHA DOS (2) LAVADO DE TANQUE DE resiaaaon | concerto AVO FECHA DEL CONCEPTO 2000872024
AGUA (dd/mm/assa) 23072024 EMPRESA wsnaamaca | SO0 FAVORABLE EVPRESA (40
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LA INCLUSION SOCIAL Version: 1
A R Ot T B s
OBSERVACIONES
FECHA TRES (3) LAVADO DE TANQUE DE AGUA: 18/01/2025
EMPRESA: CORPORACION INVESTIGATIVA DEL MEDIO AMBIENTE
CONCEPTO SANITARIO: FAVORABLE
FECHA DEL CONCEPTO EMPRESA: 20/08/2024
n REGISTRAR NOMBRE Y FIRMA CADA MES ') 2 W an
Nomive Protesions! CLAUDIA YIRA QUIRONEZ Firma [L{ 7 @ LN 22:3:;‘:’{""’”“ oo T viypy HERNANDEZ CADENA | Firma: 3
Nombre Profesional Fumme: TS :\:l:::::::z:por\sdm 0] LB
Nombre Profesional Fuma: g:::::‘::ponnble ° o
Nombre Protesional Firma g:zz: :j:pomk [ Yons:
Nombre Profesional Firma :::::::;:mmuv ) Exa
Nombre Profesional Fuma g:::::;:wmua o Fame
Nombre Profesional Firma gz:z:;t;wmh [ s
Nombxe Profesional Fuma g::‘g:;;;"”m 9 Firma
Nombre Profesionat Firma g:oﬂ:::;u;iwnublo o P
Nombre Profesional Firma g::::;:mnw- ) e
Nombre Profesional Fima: zi;wl::::‘;mmau- o o
Nombre Profesional Fuma :‘:‘: ::l;:’:‘;—rponmk o =
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

Cédigo: FOR-PSS-246
Version: 1

L

‘G aoooTADE FORMATO EVALUACION DE CARACTERISTICAS ORGANOLEPTICAS Fecha: Memo 1202303942 - 20/12/2023
SECRE TARIA DE INTEORACION SOCWL
Pégina: 1de 1
SUBDIRECCION LOCAULOCALIDAD: CHAPINERO SERVICIO SOCIALMODALIDAD: COMEDOR COMUNITARIO
UNIDAD OPERATIVA: MORACI
DIRECCION: CALLE 98 ESTE#5-78 TELEFONO: 601-933-1621
FECHA (dd/mm/aaaa): 21/01/2025 QPERADOR: SIEMBRA FUTURO
ALIMENTO O ALIMENTO O
PREPARACION PREPARACION Muestra n°® COLOR OLOR SABOR ASPECTO PROMEDIO CALIFICACION OBSERVACIONES
PROGRAMADA REALIZADA
g 1 9 9 9 9 9
PETO PETO 2 9 9 9 9 9 3
3 9 9 2] ] 9
1 9 9 9 9 9
ARROZ CON ARVEJA| ARROZ CON ARVEJA = 9 3
VERDE FRESCA VERDE FRESCA 2 3 g 9
3 9 9 9 9 9
1 9 9 9 9 9
CARNE DERES | CARNE DE RES ASADA = e o 9 3
ASADA EN TROZOS EN TROZOS 2 )
3 9 9 9 9 9
DE con| P co 3 2 2 2 : 2
PURE DE PAPA CON | PURE DE PAPA CON
PEREJL PEREJL 2 8 8 L 8 8 3
3 8 8 8 8 8
ENSALADA DE ENSALADA DE 1 9 S i ° 9
LECHUGA TOMATE Y| LECHUGA TOMATE Y 2 9 9 9 9 9 3
CEBOLLA CABEZONA| CEBOLLA CABEZONA - - - = 5 3
UVAS CONQUESO | UVAS CON QUESO 1 8 8 8 8 8
DOBLE CREMAEN | DOBLE CREMA EN 2 8 8 8 8 8 3
PORCION PORCION 3 : " - - =
1 8 8 8 8 8
JUGO DE FRESA JUGO DE FRESA 2 8 8 8 8 8 3
3 8 8 8 8 8
OBSERVACIONES:

NOMBRES Y APELLID!

FIRMA PROFESIONAL :CLAUDIA X!

0S:

QUINONES FILOTEO

FIRMA COORDINADOR O RESPONSABLE:YUDY HERNANDEZ

NOMBRES Y APELLIDOS:
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Codgo. FORPSS-252
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 3
Fecna Memo 202303942 -
AcADAmArOn 2012203
R atal FORMATO INSPECCION PLAN DE MUESTREO PORCIONES SERVIDAS
AN b SITSOAACION S00ML Pagna 10e 1
SUBDIRECCION LOCAL / FECHA DE EVALUACION: ’
LGCALIDAD: CHAPINERO SERVICIO SOCIAL: l COMEDOR COMUNITARIO UNIDAD OPERATIVA: MORACH (DD/MWAAAA) 21012025
CODIGO SIRBE ROL O CARGO -
COBERTURA ATENDIDA HOY: 300 UNIDAD 113617 W"B“Evﬁumsm CLAUDIA YIRA QUIRONES FILOTEO SUBDIRECCION NUTRICIONISTA - OPERADOR
OPERATIVA. TECNICA:
TIEMPO DE COMIDA A NUMERO DE NUME! MUESTRAS
VERIFICAR: AMUERZD MENU 20 RO DE RESULTADO
srupooe | ol | wewo . vouney | [TEMsaue oy LI
EDAD | PROGRAMADO |MENU REAUZADO EVALUANLA 1 2 3 4 5 6 7 8 9o [ 10| 19| 12| 13| 4] 5] 6| 17| 18] 19] 20 NO
EvALUADD | MUESTRASA| PROG! SERVIDO | \ERIFICACION
EVALUAR ESTABLECIDO
PE:SE%I";ELA";"OEN 275 | 270 | 280 | 200 | 280 | 267 | 270 | 280 | 280 | 265 | 275 | 280 | 278
MAYORES DE PETO DULCE CON|PETO DULCE CON| PORCENTAJE
ek 13 s ey 210 ADEoUAGON | 101% | 100% | 103% | 107% | 103% | se% | 100% [ 103% | 103% | se% | 101% | 103% | 102% 3
CALIFICACION 3 3 3 3 3 3 F s 3 3 3 3 3 3
PE:°E‘;T‘:’LWE“ 165 | 170 | 167 | 168 | 161 | 165 | 170 | 165 | 161 | 170 | 184 | 160 | 170
MAYORES DE RROZLON ARFOZ GO PORCENTATE
- 13 ARVEJA VERDE | ARVEJA VERDE 161 102% | 105% | 103% | 104% | 100% | 102% | 105% | 102% | 100% | 105% | 102% | 9% | 105% 3
14 ANOS ADECUACION
FRESCA FRESCA | ADECUACION
CALIFICACION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
Nl s | s | m |7 || || 5| 5s| | m 7
MAVORESDE CARNE DE RES | CARNE DE RES S TR D0
- 13 ASADA EN ASADA EN 7 102% | 102% | 106% | 105% | 104% | 100% | 102% | 102% | 102% | 106% | 105% | 104% | 100% 3
14 AROS = ADECUACION
TROZOS TROZOS
CALIFICACION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
"E:SE‘;TV%AU:OE" 67 | 69 | 69 | 69 | 72 | s8 | 72 | 74 | s | 70 | 69 | 71 | 0
ATORES D& PURE DE PAPA | PURE DE PAPA BORCENTAE
13 CON PEREJL CON|CON PEREJL CON 69 07% | 100% | 100% | 100% | 104% | 99% | 104% | 107% 101% | 100% | 102% | 101% 3
14 ANOS ADECUACION
PEREIL PEREJIL
CALIFICACION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
ENSALADADE | ENSALADADE P i N a5 | 90 | o0 | 88 | e | oo [ 80 | 8 [ 88| 79 [ &3 [ &1 | s
MAYORES DE WECHREIA SECHIA PORCENTAJE
e, 13 TOMATE Y TOMATE Y 85 Forcuacon | 100% | 105% | 105% | 103% | 101% | 105% | 9% [ o9% | 103% | sa% | o7 | 5% [ 101% 3
CEBOUA CEBOLLA
CABEZONA CABEZONA CALIFICACION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PESO O VOLUMEN
oretreans | 8 | ® | %0 | 80 [ &2 | 82| s | 85| 8 | %0 | s | 8 | &
MAYORES DE UVA CON QUESO | UVA CON QUESO PORCENTAJE - -
oo 13 A et | fons e 84 oeconaon | 100% | 100% | 107% | 95% | a7 | o7% | s5% | 1045 | 102% | 107% | s5% | 102% | 100% 3
CALIFICACION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
PESO O VOLUMEN s | 310 | a0 8
e e 320 | 310 | 308 | 3ts 308 | 325 | 208 | 300 | 320 | 320 | s00
MAYORES DE PORCENTAJE 1 103% | 101
Shibch 13 JUGO DE FRESA | JUGO DE FRESA 300 occuncon | 106% | 103 [ 101% | 105% | 103% 01% | 108% | 99% | 100% | 108% | 106% | 100% 3
CALIFICACION 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
Para diligenciar este documento tenga en cuenta las siguientes ciones y marque en C: 6n el nimero pondi Manque: (3) CUMPLIMIENTO (1) NO CUMPLIMIENTO
OBSERVACIONES:
R W A
FIRMA QUIEN DA O RECIBE LA FIRMA PROFESIONAL QUE REALIZA %f\
INFORMACION: . LA VERIFICACION:
NOMBRE(S) Y APELLIDOYS): “YOY HERNANDEZ CADENA NOMBRE: CLAUDIA YIRA QUINONES
CEDULA DE CIUDADANIA: 52.363.325 CEDULA DE CIUDADANIA: 66.771.357
CARGO: RESPONSABLE DEL SERVICIO CARGO: NUTRICIONISTA OPERADOR
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