ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO VERIFICACION TRANSPORTE DE ALIMENTOS

Cédigo: FOR-PSS-232

Version: 2

Fecha: Memo 12024005021 — 22/02/2024

SECRETARIA DE INTEGRAGION SOCIAL Pagina: 1 de 1
LOCALIDAD: CIUDAD BOLIVAR SERVICIO SOCIAL: COMEDOR COMUNITARIO
UNIDAD OPERATIVA: LIMONAR ANO 2024
CONCEPTO SANITARIO
: PLAN DE NUMERO DE FECHA EMITIDO PARALOS | NOMBRE DE QUIEN
T | Horae " OE | NOMBREPROVEEDOR |  GRUPODE ALIENTOENTREGADO | VEHIGULO _ | NOMBRE QUIEN ENTREGA LoS ALIENTOS | CAEACTACION | CERTIEGADO | DOcUNEVTE 0e | coneerto | concemto | R0, | VERFICAE! OBSERVACIONES
PERMANENTE LOS ALIMENTOS VEHICULO TRANSPORTADOR
DIA/MES Si NO
2/12/12024 |  9:30 2231 JULCAR CARNES, VISCERAS, POLLO SKM 154 MIGUEL ANTONIO GUTIERREZ CUMPLE CUMPLE 1.023.950.037 | 7/10/2024 | FAVORABLE X
2/12/12024 |  8:15 2535 FRESCORT PULPAS THY 439 LUIS ROMERO ROSAS CUMPLE CUMPLE 1.022.330.514 | 6/06/2024 | FAVORABLE X
2/12/2024 |  8:45 2232 JULCAR LACTEOS Y DERIVADOS - - HELADO JKV 731 JONATHAN ALFONSO PLAZAS PARRA CUMPLE CUMPLE 1.122.651.415 | 5/09/2024 | FAVORABLE X ANA LUCRECIA
2/12/2024 |  5:00 2230 JULCAR ABARROTES - - HUEVOS LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X PICON CASAS
3/12/12024 | 10:00 2231 JULCAR PESCADOS EST 604 LUIS GABRIEL MARTINEZ ACOSTA CUMPLE CUMPLE 79.736.110 | 25/04/2024 | FAVORABLE X
2/12/12024 |  5:00 683 AGESCOM FRUVER LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
7/12/12024 | 9:30 2240 JULCAR CARNES, VISCERAS, POLLO SKM 154 MIGUEL ANTONIO GUTIERREZ CUMPLE CUMPLE 1.023.950.037 | 7/10/2024 | FAVORABLE X
05/12/204 |  9:00 2552 FRESCORT PULPAS THY 439 LUIS ROMERO ROSAS CUMPLE CUMPLE 1.022.330.514 | 6/06/2024 | FAVORABLE X
7/12/12024 | 8:00 2241 JULCAR LACTEOS Y DERIVADOS - - HELADO JKV 731 JONATHAN ALFONSO PLAZAS PARRA CUMPLE CUMPLE 1.122.651.415 | 5/09/2024 | FAVORABLE X ﬁ'cho"# gigi':‘
711212024 | 5:00 2239 JULCAR ABARROTES - - HUEVOS LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
711212024 | 5:00 686 AGESCOM FRUVER LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
14/12/2024 | 10:00 2246 JULCAR CARNES, VISCERAS, POLLO SKM 154 MIGUEL ANTONIO GUTIERREZ CUMPLE CUMPLE 1.023.959.037 | 7/10/2024 | FAVORABLE X
14/12/2024 | 9:00 2487 FRESCORT PULPAS THY 439 LUIS ROMERO ROSAS CUMPLE CUMPLE 1.022.330.514 | 6/06/2024 | FAVORABLE X
14/12/2024 | 8:00 2247 JULCAR LACTEOS Y DERIVADOS - - HELADO JKV 731 JONATHAN ALFONSO PLAZAS PARRA CUMPLE CUMPLE 1.122.651.415 | 5/09/2024 | FAVORABLE X 'L:‘:I'CA(;'# gigg':‘
14/12/2024 | 5:00 2245 JULCAR ABARROTES - - HUEVOS LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
14/12/2024 | 5:00 685 AGESCOM FRUVER LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
21/12/2024 | 10:00 2252 JULCAR CARNES, VISCERAS, POLLO SKM 154 MIGUEL ANTONIO GUTIERREZ CUMPLE CUMPLE 1.023.959.037 | 7/10/2024 | FAVORABLE X
21/12/2024 | 9:00 2597 FRESCORT PULPAS THY 439 LUIS ROMERO ROSAS CUMPLE CUMPLE 1.022.330.514 | 6/06/2024 | FAVORABLE X
21/12/2024 | 8:00 2253 JULCAR LACTEOS Y DERIVADOS - - HELADO JKV 731 JONATHAN ALFONSO PLAZAS PARRA CUMPLE CUMPLE 1.122.651.415 | 5/09/2024 | FAVORABLE X ?,TCAC',‘# gigg':‘
21/12/2024 | 5:00 2251 JULCAR ABARROTES - - HUEVOS LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
21/12/2024 | 5:00 688 AGESCOM FRUVER LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
28/12/2024 | 10:00 2260 JULCAR CARNES, VISCERAS, POLLO SKM 154 MIGUEL ANTONIO GUTIERREZ CUMPLE CUMPLE 1.023.959.037 | 7/10/2024 | FAVORABLE X
28/12/2024 | 9:00 2623 FRESCORT PULPAS THY 439 LUIS ROMERO ROSAS CUMPLE CUMPLE 1.022.330.514 | 6/06/2024 | FAVORABLE X
28/12/2024 |  8:00 2261 JULCAR LACTEOS Y DERIVADOS - - HELADO JKV 731 JONATHAN ALFONSO PLAZAS PARRA CUMPLE CUMPLE 1.122.651.415 | 5/09/2024 | FAVORABLE X ‘Lgfé‘g‘# gigilsA
28/12/2024 |  5:00 2259 JULCAR ABARROTES - - HUEVOS LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X
28/12/2024 | 5:00 692 AGESCOM FRUVER LCM 628 HECTOR ANDRES ULLOA CUMPLE CUMPLE 1.002.406.925 | 22/04/2024 | FAVORABLE X

Verificar que el vehiculo transportador que entrega los alimentos en las unidades operativas de operacidén en asociacion, cumple con normatividad vigente.




Socrotarln Distrital de Salud do Bogatd

Subsacrotarin do Salud Pablica Acta Numero
Acla de inspoceion sanitarla con enfoque da rlesgo para vohiculon
Iransporladoros do camo y/o productos earnicos comostiblos AS22N @ 0 l 3 4 l
ESE S wWwwe & Vs Lo ' Facha:| -3 | Wy [2n2u
IDENTIFICACION DEL VEHICULO K
ID vehlculo: o Numero de Inscripclén: Numero de carpela:
_) 1&, oA\ S R

Nombre dol establecimiento o lugar donde se realiza la Inspecclén:
LG e Q@GN -

cL oy e S WO

Diroccion donde se realiza la inspecclon:

Localidad: €2 -5 iy N nid s

PZ_ Loy @ oooe \ Bario: QU wEEO

Nombre del propletario del vehiculor\(\¢ & O @ La N Gy YA\ € e CeV2 ra0Ia)

Tipo de documento: C.C. [C.E. [INIT [JPEPCIPS[JPTP[] [Numero: X205 7 @04

Correo electrénico para notificacién* ™ e 1D € S A AR S LENG T AQ\\ C OtA

Direccién de Notificacion: | ¢ gt @Eexxe \ X QA <o SuR Teléfono: 2A\GAURRN 2T

Nombre del propietario del producto: . fti ()l @Qudell ATl ey A\ DOUD

Tipo de documento: C.C. [C.E. NI (JPEPIPSIPTPL] [Numero: | (y7 3 d.c a2

Correo electrénico para notificacion® ~ @1 € A =N\ QL. ¢ \@ GYLQANL . COMA

Direccion de Notificacion: VAL & E3te \ D @ SO W2 ’Teléfono: L\OAINI=L 2N

Linea de intervencion:
S\venor S on 0y W Seoyron

Cuenta con aulorizacién sanitaria de transporte: SI[_] NO [

Clase de vehiculo: CArAODEE ]Tipo de carrocerfa: & OTG 1D

Modelo: 200 < |M3f°3: (e e\ e IP'““: C KA LS\

Caja, contenedor o cistera, con aislamiento térmico (isotermo):  SI [ZINO [[]

Sistema de frio: SI NO []

NGmero de trabajadores: \ IHorario: Diurno [_]Nocturno [ 24 horas [} Otro:

I
Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [_|Domingo a domingo [¥dFin de semana [_] Otro:

Tipo de producto que transporta:  Pollo [} Cerdo [Bovino[f] Productos camicos comestibles (Visceras) [X]
Otras especies, cual?

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA

Favorable @
FECHA DE LA Favorable con % De cumplimiento
OLTIMA [P W9 BRI | requerimientos | go'a giima inspeccién \ e R
INSPECCION Desfavorable 0

MOTIVO DE LA INSPECCION

O Asociada a peticiones, quejas 0

Solicitud del interesado
Programacion E) Numero de radicado: x;‘::;arg‘g: radicada:
Solicitud oficial O Solicitud de practica de pruebas/ 0

Namero de radicado: Evento de interés en salud pﬁbllca D Procesos sancionalorios admin

Otro: [] Especifique:

EVALUACION

A Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos descritos

Aceptable en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el vehlculo cumple parcialmente los requisitos descritos

Aeapiaiie den Raqueimionto: LAR en el instructivo para el aspecto a evaluar.

*Al suministrar esta Informaclén, se autoriza la notificacién electrénica
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Sacrotarla Dislrital de Salud de Bogol4

Subsacretaria de Salud Pablica . Acta Ndmero
Acla do Inspecclon sanllaria con enfoque de rlesgo para vehiculos '
transportadores de carne y/o productos cdrnicos comestibles / AS22N é@!@ 1 3 4 1
EVALUACION

| Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ningune los requisitos

Inaceptable descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar

Marque con una X la casilla "NA" en caso que el aspeclo a verificar no se realice por
No aplica NA.| parte del vehiculo y calificar como Aceptable (A). Justificar la razén del no aplica
en el espacio de hallazgos.

Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
Critico C | lainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
que el vehiculo continte ejerciendo sus labores.

I. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

1. REQUISITOS
DEL VEHICULO A |AR| I HALLAZGOS

1.1 Disefio sanitario del vehiculo

(Resolucién 3009/2010, Articulo

68 Numeral 1.1, 1.2, 1.5; Resolu- e
cién 2505/2004. Adticulo 4.; Reso- [(11)[ 5,5 | 0 ~
lucién 240/2013, Articulo 131 Nu- e

meral 1.1, 1.2, 1.5, 3.7; Resolucién -
242/2013, Articulo 56 Numeral 1.1, -
1.2,1.7,36.). W

CALIFICACION DELBLOQUE | A"\ |  La calificacién del bloque corresponde al 11% del total del acta |

2. REQUISITOS EQUIPOS :
Y UTENSILIOS A |AR | I HALLAZGOS

2.1 Condiciones de los equipos
y utensilios

(Resolucién 2505 de 2004, Ar-
ticulo 4. Resoluciones 683, 4142

y 4143 de 2012; Resoluciones e
834 y 835 de 2013; Resolucién @ 55| 0 -
3009/2010, Articulo 68 Numeral

1.3,1.4, 2.1, 2.2; Resolucién 240

/2013, Articulo 131 Numeral 1.3,

1.4, 2.1, 2.2; Resolucién 242/2013, /

Articulo 56 Numeral 1.3, 1.4, -

21,22). , P

CALIFICACION DEL BLOQUE  [\”| | Lacalificacién del blogue corresponde al 11% del total el acta |

3. PERSONAL MANIPULADOR :
DE ALIMENTOS A | AR HALLAZGOS

3.1 Estado de salud

(Resolucién 3009/2010, Articulo >
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral N -
4.1,Resolucién 240/2013, Articulo Q 55| 0
14 Numeral 1, Articulo 15, Articulo
131 Numeral 4; Resolucién 242
/2013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1).

iG]
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Subsecrelaria de Salud Pblica i
Acla de inspeccién sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos Acta Numero

rarisporigores ofFf T JOT e (o8 ERCON comsejoles AS22N 001341

/ Secrelarla Distrital de Salud de Bogola

Continuacién
3. PERSONAL MANIPULADOR | A | AR| | HALLAZGOS
DE ALIMENTOS

3.2 Reconocimiento médico

(Resolucion 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral | A
4.1, Resolucién 240/2013, Articulo @) 2 0 _,/

14 Numeral 1, Arliculo 15, Arliculo | -7 - rd

131, Numeral 4; Resolucién 242

12013, Articulo 13, Articulo 14, /
Arliculo 56 Numeral 4.1).

3.3 Practicas higlénicas

(Resolucion 3009/2010 Ariculo 15 |
Numeral 3; Resolucién 240/2013, @\
Arliculo 14 Numeral 3, Ariculo 17;
Resolucion 242/2013, Articulo 13
Numeral 3, Articulo16). >

55| 0

3.4 Educaclén y capacitacién

(Resolucién 3009/2010 Articulo 15 |
Numeral 2, Articulo 68 Numeral 4.1,
Ariculo 69 Numeral 1 y 2; Reso- @)
lucién 240/2013, Articulo 14 Nu- S
meral 2; Articulo 132, Numeral 1; Vs
Resolucién 242/2013, Atticulo 13 -
Numeral 2, Ariculo 57 Numeral 1) F

[c]

|<. b CALIFICACION DEL BLOQUE l 27 I La calificacién del bloque corresponde al 32% del total del acta |

4, SANEAMIENTO A |AR| | HALLAZGOS

4.1 Limpleza del vehiculo

3009/2010, Articulo 68 A\
Numeral 4.2 y paréagrafo; Resolu- @ 55| 0
cién 240/2013, Articulo 131 Nu- 2 [N
maeral 4.1 y su paragrafo; Resolu- 3
cibn 242/2013, Articulo 56 Nume- -
ald.2,4.3). :

-

” [c]

CALIFICACION DELBLOQUE |\ | |  La calificacién del bloque corresponde al 11% del total del acta |
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Sccrolarla Distrital do Salud de Bogotd
Subsecrelaria de Salud Pablica
Acla do Inspecclén sanilaria con anfoque de rlesgo para vehiculos
transportadoros da carne y/o productos carnicos comestibles

Acta Numero

AS22N 001341

5. REQUISITOS HIGIENICOS A |AR| |

HALLAZGOS

5.1 Procedencia de la materia
prima

(Ley 09/1979, Articulo 344; Reso-
lucién 402 de 2002, Articulo 5;
Resolucién 5109 de 2005; De- @ 55| 0
creto 1500/2007, Articulo 39 Nu- y

meral 2; Resolucién 3009/2010
Articulo 68 Numeral 3.1; Reso-
lucién 240/2013, Articulo 62, 114,
131 Numeral 3.1; Resolucién 242 !
12013, Articulo 56, Numeral 3.1). i

5.2 Condiciones de transporte
(Resolucion 3009/2010, Arliculo
68 Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5 Re-
solucion 24012013, Adiculo 131 [( 11} 5,5 0
Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5, 3.6 Re-
solucién 242/2013, Arliculo 56

Numeral 3.2, 3.4, 3.5, 3.6). /

5.3 Cadena de frio

(Decreto 1500/2007, Articulo 39;
Resolucién 3009/2010, Articulo 66
Numeral 3: Resolucién 240/2013,
Artlculo 129 Numeral 3; Resolu-
cién 242/2013 Numeral 4).

c]

| CALIFICACION DEL BLOQUE  [3< |

La calificacién del bloque corresponde al 35% del total del ncﬂ
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:ﬁ.ucg:lurlu Disltrital do Salud dobli-!ogalé 7 -
ubsecrelaria de Salud Pablica ¥
Acla de inspocclén sanltaria con enfoque de riesgo para vohiculos / Acta Numero

Iransporladores do came y/o productos cérnicos comeslibles //" AS22N @.0 1 3 4 1

Il. CONCEPTO SANITARIO

% De cumplimiento | CONCEPTO luanecnuattle | Nivel de cumplimiento | EN €aso que uno o mas da los aspectos
: a evaluar sea identificado como critico
)( Favorable 80-100% y calificado como Inaceptable (1), Indepen
- . dienle del porcentaje de cumplimiento
/\ ( *-\ obtenido, el CONCEPTO SANITARIO a
N ke emitir ser4a DESFAVORABLE y se proce
Desfavorable <79,9% dera a aplicar la MEDIDA SANITARIA
DE SEGURIDAD respecliva.
Il. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHiCcULO
Numero total de mueslras lomadas |

Numero del acta de toma de muestras f

IV. REQUERIMENTOS 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 ] [: Suspensidn total de trabajos o servicios | [:_’_
Decomiso l [: Destruccion o desnaluralizacion D

VI. OBSERVACIONES
Por parte de la autoridad sanitaria: <~ - ,Y,,S(Qc_c_,\b\no\ AT % o S CC{\A"J\{J .
PO SR @ot éﬁmgchm TXodotken ko Uoaiecs Swtoladg

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

VII. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura ratlf cacion del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy delmesde __ Ni€d  delafio _ 7 (3Z\\__enla ciudad de Bogota D. C.
De la presente acta se deja capia en poder del interesado, propietario, representante legal, responsable del vehiculo o quien

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

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: 6 lcle MU'H\ ({( DO c\bm Nombre:
Tipo de documento: Tipo de documento:

Namero de M\ \"5\[%’ Numero de documenta:
Profost6n u oficio: ket 20, @ S AL i CPRYgsieRwlafige \Qn\o\
<l
Firma: E"s L g e Firma:
[ PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO

Nombre YA\ Clanacy (AT ieeced & iNambre:e )
Tipo de é\ocurdemo cc.[XcE. : NIt [(JPEPJPS[]PTPJTipo de documento: C.C[ ] C.E.CINIT [ JPEFJPs[] pTR[]

Nimero dédbcumento: \O1 X S A ( 2 Numero de documento: \
Cargo: Encargado gE.Conduclor N Firma: \

Fima:\) MO BT, e tr @

NOTA 1: 'En concordancia con lo establecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicién de un concepto
sanitario desfavorable y/o de una medida sanilaria de seguridad de la Ley 9 de 1978, se Iniciara una invesligacién administrativa en salud, confor-
me los términos establecldos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011*

NOTA 2: “La Adulteraclén, el uso fraudulento, el suministro y consignacién de informacién falsa, registrada en el presente documento o sus
anexos, acarreara las responsabllidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Cédigo Penal Colombiano y Ley

734 de 2002 Codigo Unico Disciplinario®
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GOBIERNO-MUNICIPAL

] recwa  CIRSEPTZOZE]  ACTAN  Lpeoo,

*NOMBRE DEL PROPIETARIO Pl #a |
*DOCUMENTO DE IDENTIFICACION CCPZ CE[] NIT [  ninwo oo socumeno [772Z 557775 ]
*PLACA DEL VEHICULO ORY 727 ] *NUMERO DE INSCRIPCION I= = i
TELEFONOS B30 3az 6747 ]

GORREO ELECTRONICO DEL PROPIETARIO | = T —]

*DIRECCION DE NOTIFICACION Cozizo 73 Z 20 —22

*DEPARTAMENTO [CUNDINAMARCA ] 'MUNICIPIO  [SOACHA |
"CLASE DEL VEHICULO: cameta ] camin[] Mot [] Oro[] cust _Largein
Z ] 'MobEwo (527 ] ‘color [Blomao drebla |
*TIPO DE ALIMENTO TRANSPORTADO = 2 =
SISTEMA DE REFRIGERACION: siC] no[]
"HORARIO Y DIA DE *NUMERO DE
FUNCIONAMENTO D-D 12 H TRABAJADORES 3
4
FECHA DE LA Erihi % DE CUMPLIMIENTO
OLTIMA R (o rpes o [FAVORABLE CON DE LA ULTIMA %
INSPECCION rimew \kez i S INSPECCION
DESFAVORABLE |/
PROGRAMACION SOLICITUD DEL INTERESADO [N  ASOCIADAA PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS
SOLICITUD OFICIAL EVENTO DE INTERES EN SALUD PUBLICA ﬁggg&nwémgo?mf
Especifique

R | e S i Ry - o DA . .
Aceplable (A Marque con una X cuando el eslablecimiento cumplela iotalidad de los requisilos descrilos en el
o & instructivo para el aspeclo a evaluar

Marque con una X cuando el eslablecimiento cumple parcialmentelos requisitos descrilos en el
Aceplable con Requenmiento (AR) o1 ctivo para el aspecto a evaluar

Inaceplable () Marque con una X cuando el eslablecimientono cumple ninguno de los requisitos descnios en el
e instructivo para el aspecto a evaluar

Margue con una X la caslila *C” cuando el iIncumplimiento del aspeclo a verficar alecle la inoculdad de los
Critico (C)| alimentas y deba anlicar Fedda Santaria de Seguridad que impida que el establecimiento continue ejerciendo sus

labores
o [ CORPIZIas STELVEHIGULO. T
DISENO DE LA UNIDAD DE TRANSPORTE | 4 ar| 1 HALLAZGOS

1

Disefio sanitano del vehiculo

(Decreto 561 de 1584, Art. 96 ! . !
Decreto 2278/1982 Art. 365, 367,366,360 1 C) |

373.

Decrelo 616 de 2006 Art 57, Art, 58y fni_ 58|
Resol. 2674/2013. Art. 23, Num. 5
y9.Resol. 2505/2004. Art. 4.) i .

T ;| - : : i
CALIFICACION DEL BLOQUE % / e cn el blogue coresponde al 12% del tolal del acla
% |

2| EQUIPOS Y UTENSILIOS A HALLAZGOS CRITICO
Condiciones de s ulens Bos ] T
(Decrelo 561 de 1984, Art. 98 /
2 {Decrelo 2278/1982 Art. 366 y 366. 12
Resolucidn 2505 de 2004, Art. 4. Resol —
26742013 Art
29, Nom, 1y 5. An. 9, Num. 1, 2
Resoluciones 683, 4142y 4143 de 2012; 834
y 835 de
2013.)
CALIFICACION DEL BLOQUE 72 La calificacion del blogue corresponde al 12% del total del acla
. [PERSONAL MANIPULADOR DE (4
:‘ ALIMENTOS A|AR]| | HALLAZGOS CRITICO
[EsTado de salud.
3.1 ; 3 ) es| o
(Resol. 2674/2013. Art. 11, Nim. 8. Art. Ct/
14, Nim.12.)
Reconocimiento Médico
3 solucidn 2674 de 2013, Articulo 11, - P
“INumeral 1,2, 3, 4) .
Practicas higiénicas,
3 J(Resolucion 2674/2013, Articulo 14, Numerales 6.5 0
1234,5678,59, 10, 11, 13y 14 Articulo
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Articulo 35, Numernal 5y 7.)

Educacion y Capacitacion

34 8D 3| o
(Resolucion 2674/2013, Articulos 12y 13, (|1
Articulo 36.)

___—acalificacion del bloque corresponde al 36% del total del acta
HALLAZGOS | crRmco

| (Resaiucion 2674/2013. Art. 29, Num. 4y'5)

Roen Estado

CALIFICACION DEL BLOQUE

Lacalificacidn del bloque coresponde al 15% del lolal del acta

Empaque, Rolulado y vida Util.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.
Decrelo 5109 de 2005.

Resol. 2674/2013. Art. 19, Numeral 2. Art. 29,
Ndm. 1)

2.5 0

CALIFICACION DEL BLOQUE

0. Seleccione con una equis (X) e

Lacalificacion del bloque corresponde al 25% del olal del acla

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

% DE CUMPLIMIENTO s =
conceplo sanftarno a emitir En caso que uno o mas de los aspecios a evaluar sea
;q;,\w 90-100% identificado como critico y calificado como Inaceplable
4 (1), indep le del porcentaje de cumphmiento
V4 FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS 60 -89.9% oblenido, el CONCEPTO SANITARIO a emitir sera
7W b DESFAVORABLE y se procedera a aphcarla MEDIDA
DESFAVORABLE <59 9% SANITARIA DE SEGURIDAD respectiva

NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS
NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

en la Ciudad de

Para a preyia lectura y retificack
da del afio

el rontenido de la presente acla firman los funcionarios y personas que intervinieron en la visite, hoy

777

delmes

vil. NOTIFICACION DEL ACTA NOMBRE;
CEDULA: CEDULA
CARGO: CARGO!

B SOACHA AVANZAD>

Direceidn! Calle 13 N* 7-30 Boacha -
CSundinamaras.

-, "

momcha.
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= Secretarfa Distrital de Salud de Bogot4 ’ :
‘“ Acta :13 |nspeoci6n%l?gils:r?gleat?ﬂg:rﬁrglamgi:rggg?an#laria a Vehiculos / ACTRISLINGIS
~transportadores de alimenlos y materias primas para alimentos AS11C () 267 2 2
ESE. Schyed Sw Occidenk Fecha:| 15 I ol [ 2024,
IDENTIFICACION DEL VEHICULO
ID vehiculo: 294¢ Numero de Inscripcion: 3997 Numero de carpeta: 52994
Nombre del establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccion: /,"?o lu D (st J A d. H/,/r,ld {( /r'f'/r[-f
Direccién donde se realiza la inspeccion: (L 42 < 1614 50
Localidad: Mny 1
UPZ: Wepnedy  Conti! ]Barrio: (1uhdd \rrﬂr’f:'-; (rnhs  Cudo
Nombre del propietario del vehiculo: Py, Diele ’f'jc b { onr
Tipo de documento: C.C.[Y]C.E.INIT[JPEP[_JPS[JPTP[] lNamaro: 25 599006
Correo electrénico para notificacion® My l 1N
Direccion de Notificacion: te  39p 21n 53 ]Te'éfor'or I186&uU ¢
Nombre del propietario del producto: A “)c. D“ {e l ‘| ¢ 'To nes
Tipo de documento: C.C.[4C.E (INITIPEP(IPS[]PTP[] |Numero: 25 594006
Correo electrénico para notificacién® ( Y 24pn 23N $3 ) Mo hene
Direccion de Notificacion: We 34r 232 s> |Teléfono: 718 65 46
Linea de intervencion: n () m[u-; Suroy | frﬁ(u o
Clase de vehiculo: (i, pefu | Tipo de carroceria: To s
Modelo: Z018 1Marca: (heurole # ‘Placa: wPQ 0P8

Sistema de refrigeracion: SI[_] NO[Y]

V

Numero de trabajadores: 1 [ Horario: Diurno [_] Nocturno [_]24 horas [ Otro:

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

Tipo de productos que transporta: 4 Trie ¥ ok \.f{-!(f{,fd’) b (rieela v weiels @ by dorereed

"I 5[ Tr-l"—a AT Mo ‘-[{,1 H..:.hh_r_g,; N L,h,q w.'“,"tf-, ' 6 41 6.rp..-'§ fﬂfmn 5] r(nL/'(rJ».s
CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

—_— Favorable [¥]
: Favorable con % De cumplimiento L ”
INSU;-E(I:N(!.:‘I\ON O 0fis 2025 requerimientos n de la dltima inspecci6n q L%
Desfavorable O
MOTIVO DE LA INSPECCION
Programacién [7] | solicitud del interesado 8% A?:g;:;i: peficiones, queRs
Numero de radicado: v :
Numero de radicado:

Solicitud oficial [ | Evento de interss en salud publica [] | poscnug de Préctica de pruebas/
Numero de radicado:

Otro: [] Especifique:

EVALUACION CALIFICACION _
Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos des-
Aceptable A | critos en el instructivo para el aspecto a evaluar,

Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos des-

critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

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

s Marque 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 continte ejerciendo sus labores.

4| Aceptable con Requerimiento | AR

Inaceptable |

*Al suministrar esta informacién, se autoriza la notificacién electronica

Hoja 1/4

b

Cra 32 No. 12-81

SECRETARIA DE '
Tel.: 364 9090 C‘i‘ SALUD BOGOTI\

ALCALDA M

www.saludcapital.gov.co De BOGOTA D

-~

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Secretaria Distrital de Salud de Bogota . .
Subsecretarla de Salud Publica j Acta Numero

Acta de Inspeccion Vigilancia y Control higiénico sanitaria a Vehlculos
transportadores de alimenlos y materias primas para alimentos AS11C 0 2 6 7 2

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

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, 369 y 373. Decreto 616 de 12 6 0 /
2006 Art.57, Art. 58 y Art. 59.

Resol. 2674/2013. Art. 29, ~

NUm. 5y 9. Resol. 2505/2004.

Art. 4.) . l?

CALIFICACION DEL BLOQUE 1L La calificacién del bloque 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.
Resolucion 2505 de 2004, Art. 4. 1 2 6 0
Resol. 2674/2013. Art. 29,
NOm. 1y 5. Art. 9, Nim. 1, 2.
| C

Resoluciones 683, 4142 y 4143
de 2012; 834 y 835 de 2013.) \f'

CALIFICACION DEL BLOQUE 12 La calificacién del blogue corresponde al 12% del total del acta
3. PERSONAL MANIPULADOR .
DE ALIMENTOS A [AR| 1 HALLAZCOS
3.1 Estado de salud.
(Resol. 2674/2013. Art. 11, 13 (65| 0
Nam. 5. Art. 14, Nim. 12.)
i
¥ [ e
3.2 Reconocimiento Médico
(Resolucion 2674 de 2013, 4 2 0
Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4)
1’ | C
3.3 Practicas higiénicas.
(Resolucién 2674/2013,
Articulo 14, Numerales 1,2,3, | 493 | 6.5 0
4,5,6,7,8,9,10, 11,13 y 14, !
Articulo 36. Articulo 35, P
Numeral 5y 7.)
¥ C
Hoja 2/4
. b4
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Secretarla Distrital de Salud de Bogota

Subsecrelaria de Salud Pablica ) /
Acta de Inspeccion Vigilancia y Control higiénico sanitaria a Vehlculos / Acta Nomero
AS11C (026722

transportadores de alimentos y materias primas para alimentos

Impreson: Secretaria Ganeral - Subdireccion Imprenta Destrilal

CONTINUACION
3. PERSONAL MANIPULADOR | A | AR | I HALLAZGOS
DE ALIMENTOS
3.4 Educacioén y Capacitacion
(Resolucién 2674/2013, 6 3 0
Articulos 12 y 13. Articulo 36.)
v C
CALIFICACION DEL BLOQUE 36 La calificacién del bloque corresponde al 36% del total del acta
4. SANEAMIENTO A AR | | HALLAZGOS
4.1 Limpieza del vehiculo.
(Resolucion 2674/2013. 15 (75| 0
Art. 29, Nom. 4 y 5.)
N C
CALIFICACION DEL BLOQUE 15 La calificacién del bloque corresponde al 15% del total del acta
5. VERIFICACION SOBRE
EL PRODUCTO A |AR| | HALEAZROS
fbf |ua'-r("'»‘f 7 I\?ﬂ)f'ﬂ"- 10 {r;r-,ff.m

& (cdire } C{ fn'ﬂ
5.1 Condiciones de conservacion
del producto.
(Decreto 2278/1982 Art. 368,
369, 373. Decreto 561 de 1984, 20
Art. 89, 97, 98, 99.
Resol. 2674/2013. Art. 29,
Num. 6, 7, 8. Art. 30,
Paragrafo 1y 2.)

5.2 Empaque, Rotulado y vida datil.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.
Decreto 5109 de 2005. 5128 0 L
Resol. 2674/2013. Art. 19, ot

Numeral 2. Art. 29, Nim. 1.)
b | C
L CALIFICACION DEL BLOQUE I 25 l La calificacién del bloque corresponde al 25% del total del acta |

\
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota

Subsecretaria de Salud Pblica Acta Numero
Acta de Inspeccion Vigilancia y Control higiénico sanitaria a Vehiculos ‘
3 transportadores de alimentos y materias primas para alimentos AS11C O 2 6 7 2 2i
Il. CONCERTO SANITARIO

% De cumplimiento CONCEPTQ SteccomeconumaiXiel | Njivel de cumplimiento | £ €S0 ue uno o Mas do l0s aspecios

a evaluar sea identificado como critico y

kf Favorable 90-100% calificado como  Inaceptable  (I),

independiente del porcentaje de

{ 00/ Favorable con . cumplimiento obtenido, el CONCEPTO

requerimientos 60-89,9% SANITARIO a emitir sera

DESFAVORABLE y se procedera a
aplicar la MEDIDA SANITARIA DE

SEGURIDAD respectiva.
Il. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

—

Desfavorable <59,9%

Numero total de muestras tomadas e

NuOmero del acta de toma de muestras e
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 total de trabajos o s :vicio's"'-ﬂ/’_ D
Decomiso e = ! |:] Destruccion c_:_c_[esnatﬁ‘r’il-'izacién [___l
V1. OBSERVACIONES

Por parte de la autoridad sanitaria: /U) ."?c fé-!gm vy s r{) U /0 w{? sl {/ .

d G apeaion d el “ 5 othre  gue J/,,,j,,,/m'a d /,,L/,m, ke

fd)’f&v

{ewTY (frc*wn.r.; ﬂhb ﬂuhp.mn..; ; ny de ofw'uw /u'u wtn /-.rzu.

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

e A \(jg'J"—’ e whs hmﬁrj

VIl. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacion del c nFnido de la presente acta firman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy _1 del mes de . jb (o del afio __ 2024 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

atendié la inspeccién.
NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a parlir de la realizacion de la visita.

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: cmey  fdfru Mepie invdle Nombre:
2| Tipo de documento: i e Tipo de documento:
[ Namero de documento: 20 D)5 o7 Numero de documento:
E Profesién u oficio: fo/n) ligs en Sweearenss  Anhiaki | Profesion u oficio:
Firma: 'fw- / Al/ o Firma:
. PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO
E Nombre: )itne [l le Semre Nombre:
Tipo de documento: C.C.[AC.E._JNIT[_JPEP[_JPS[JPTP[_|Tipo de documento: C.C.[_J¢.E.[_|NIT[_|PEP[_Jps[_JPTP
Nomero de documento: 52 1)1 1£41 Numero de documento: {
Cargo: Epcargado (/] Conductor [] Firma:
Firma:  'Judit]

NOTA 1: "En concordancia con lo establecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicién de un concepto
sanitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacién administrativa en salud, confor-

me los términos establecidos en el arliculo 52 de la Ley 1437 de 2011"
NOTA 2: "La Adulteracién, el uso fraudulento, el suministro y consignacién de informacion falsa, registrada en el presente documento o sus
anexos, acarreara las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Codigo Penal Colombiano y Ley

734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario”

Hoja 4/4
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ASIIE 709738

Fecha:‘ o | ®e [?024 .

E85.E. NIHARED  CemnRD Ol s
IDENTIFICACION DEL VEHICULO
ID vehiculo: Numero de Inscripcion: Numero de carpeta:
6D 3¢ ) L0

Nombre del establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccién:

C O AL 1 N~ 0024
Direccion donde se realiza la inspeccion: Ko 22 22 A 26
Localidad: AR ReS
UPZ: N My A ‘Barrio: < e P @
Nombre del propietario del vehiculo: COLNEn LWUCtA SOIAMO B¢ 2 aw
Tipo de documento: C.C. [3JC.E. [INIT [JPEP[JPS[JpTe[ ] [Numero: 29312
Correo electrénico para notificacion* T ReS3coRlT0A @ Het Ml . co
Direccién de Notificacion: 40 £ . m Teléfono: 46 g

Nombre del propietario del producto: FRcSco@ lT0oa

Tipo de documento: C.C. [ Jc.E.INIT [PEP JPS[ JPTR[ ] |Numem: S

Correo electronico para notificacién* F QcScol 2 OR @ HoO AL Cox

Direccion de Notificacion: ve 64 3 Ao ’Tetéfono: { \
Linea de intervencion: ALuOe ~od Samod 1 Se s o)

Clase de vehiculo: AONO N ET A ITipo de carroceria: e

Modelo: - - IMarca: F oo iPIaca. | 39
Sistema de refrigeracion: SI[] NO[ ]

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

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

Tipo de productos que transporta: | O O W

O TR (OB

} oW AAl (ROoC € ‘--“\)

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

Favorable L]
FE%HL?'I?HE\LA o Favorable con ] % De cumplimiento 1 o
o 08 29S| re imiento Jitima i i g+ e B
INSPECCION quer S de la dltima inspeccion
Desfavorable (]
MOTIVO DE LA INSPECCION
Programacion [ | solicitud del interesado =] Asociada a peticionee, quejas £}
Numero de radicado; y reclamos
Numero de radicado:
il Solicitud d acti !
Solicitud oficial [] | Evento de interés en salud publica [ ] Pro::: tlalsJo . seaﬁ;aig::?oﬂZsp;uderﬁ;y ]
Numero de radicado:
=| Oftro: B Especifique:
-] T
g EVALUACION CALIFICACION
_g b Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos des-
Aceptable A | critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
Aceptable con Requerimiento | AR Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos des-
gi critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
L PO Margue con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos
| P l descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
B Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
g| Critico C | lainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
. que el vehiculo contintie ejerciendo sus labores.

Al suministrar esta informacion, se autoriza la notificacién electrénica

Hoja 1/4
Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co
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Acta Numero

/«sne 709738

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

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, 369 y 373. Decreto 616 de
2006 Art.57, Art. 58 y Art. 59.
Resol. 2674/2013. Art. 29,

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

12

]
L==]

C

CALIFICACION DEL B

LOQUE

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

2. EQUIPOS Y UTENSILIOS

A

AR

HALLAZGOS

i6n Imprenta Distrital

General -

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

12

o]

C

CALIFICACION DEL B

LOQUE

W

3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A

AR

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

HALLAZGOS

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

13

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

3.3 Practicas higiénicas.
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 14, Numerales 1, 2, 3,
%, 956, 7, 8, 9. M, 13¥ %k
Articulo 36. Articulo 35,
Numeral 5y 7.)

13

h
on

6

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090 -
www .saludcapital.gov.co
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| / Acta Nomero |
_/ ASHE 709738

CONTINUACION
3. PERSONAL MANIPULADOR A AR | 1 HALLAZGOS

DE ALIMENTOS

>0
3.4 Educacién y Capacitacion | pEemonenc S 4 (oo k l 2023

(Resolucién 2674/2013, (3] 0 it TR G T i
Articulos 12 y 13. Articulo 36.) PSRN il 5o

C

CALIFICACION DEL BLOQUE 5. La calificacion del bloque corresponde al 36% del total del acta

4. SANEAMIENTO A AR | I HALLAZGOS

Cn et aorQens ar :"--._" D> pecciin e
4.1 Limpieza del vehiculo. M ein -' do > encomntie  lig olo
(Resolucién 2674/2013. 15 (75| 0 (e ) |

Art. 29, Ndm. 4y 5.) e

CALIFICACION DEL BLOQUE | 15 La calificacién del bloque 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,
~Num. 6, 7, 8. Art. 30,
Paragrafo 1y 2.)

5.2 Empaque, Rotulado y vida util.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.
Decreto 5109 de 2005. 5 |25

@|  Resol. 2674/2013. Art. 19, '

- Numeral 2. Art. 29, Num. 1.)

it Imprenta Distrital

C
‘.L CALIFICACION DEL BLOQUE | 25 | La calificacién del bloque corresponde al 25% del total del acta ]

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090 Hoja 3/4
www.saludcapital.gov.co
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b e *Mmgl"uﬁﬂ e R / ~ Acta Namero
~"“ansponiadores de aimentos y materias primas para aimentos / AST1E 709738
Il. CONCEPTO SANITARIO

CONCEPTOQ ¥sccerecnumae | n\ivel de cumplimiento En caso que uno o mas de os aspecios

) ; imi
umplimiento nkario & emiti : g
% Ue dump ittt a evaluar sea identificado como critico y

'Y |Favorable 90-100% calificado como Inaceptable (I,

- independiente  del porcentaje de

: ) Favorable con cumplimiento obtenido, el CONCEPTO
A3l requerimientos 60-89,9% SANITARIO a emitir sera

DESFAVORABLE y se procedera a
aplicar la MEDIDA SANITARIA DE
SEGURIDAD respectiva.

Desfavorable <59,9%

lil. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

Numero total de muestras tomadas

Numero del.acta de toma de muestras

IV. REQUERIMENTOS 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 P D Suspension total de trabajos o servicios ’:]
Decomiso |:] Destruccién o desnaturalizacion D
Vi. OBSERVACIONES

Por parte de la autoridad sanitaria| =

Vi © =l \J’ BAE Cond S NO [N = NTH )
S c { i \ | A

X2 docio\lzon \'-..f_\'\'\a:.\?é)xx o to L pocoiefy. M O =100 e 5 s

'I'hf'--' A\ :.3." Pl = 3 {'.') ol CAE 4 ('~'—"_."_ > ¢ {AC' \ \/E "’ . T s el MOoONAESNA™ g

Copenla Con -\'_}"'Q»L\u‘— Mg Gt IO RNER VDD e QneXe oicAa dee D Euic'!C{(J

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

. | ™ r o { j )
f.’fi'f-\;QUaV?’? COLe 420177 ¢

VII. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacién del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy _ ©&  del mes de o6 delafio ___ZiéoZ 4 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
atendio la inspeccion.

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

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: Sputvo. AN oty —x QN ¢ Nombre: :
2| Tipo de documento: g dly g Tipo de documento:
2| Numero de documento: - 2804 TG 3 Nimero de documento:
| Profesion u oficio: 1 c — ~iico e A SAWD Profesion u oficio:
Firma: 4}* Firma:
PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO
TgNombre: L1 C P r il .o ac/s Nombre: A
¢|Tipo de documento: C.C. [ IC.E.[ INIT [JPEP[JPS[_JPTP[ JTipo de documento: C.C.[ |C.E [ NIT [JPEP_Jrs[_JPTP
Numero de documento: | 72— 235 4 o Numero de documento: ;
£|Cargo: Encargado[_| Conductor [ ] Firma:
glFirma: | DaLerd B osus

NOTA 1: "En concordancia con lo establecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicién de un concepto
sanitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacién administrativa en salud, confor-
me los términos establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011"
NOTA 2: 'La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro y consignacion de informacion falsa, registrada en el presente documento o sus
anexos, acarreara las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Codigo Penal Colombiano y Ley
734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario” 5
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