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L IDENTIFICACION DEL VEHICULO
;ID vehioulo: iNumero de Inscripcion:
—— 395 I 5 ST

' Nombre dal establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccion’

ﬁﬁﬁﬁﬁ LT VO PEEasS

Dnrec\‘r‘ 1 ucnde se realiza la Inspeccion: c\LoNC S __Q———'——*"___-f_#
\ocaldad S’_\og\!g‘; LW oN |
uPz Ruedle N Barrio: Q: ol Bl J4 (A= —
|Nombre del propietano del vehiculo: th;z_k\—((:, COLD @ @—)mgfé\_ﬁ—/‘
Tipo de documento: C.C.[4C.E.INIT I_PEPL_.PSDPTP[:I Numero: Z,‘?_\.“ﬂ' \o¢

Correo electronico para notificacion® CAwIeAct @ MoTMAR\L (O ——
|Direccion de Notificacion: y £ y— SO T RL@ 6S [Telgfono:

[Nembre del propietario del producto: (Q(&Qt ORLD OV (e \G@ngjg___’———-
|Tp0 de documento: C.C. §SC.€. NI [IPEPps[JPTP(] [Numero: 2o 3\ AZ.

°°"3° electonco para notificacion’c QUUDEN. ¢ A RA(ROTIRGAL - £ O
Dlreccnm de Notificacion: g Q’) (\b \R\ A AS ‘Te|éf°"° '%\Ll QS&\BL}

| Linea de intervencion:
. X\ R VO N

| Cuenta con autorizacion sanitaria de transporte:  S1 %3 NO []

iC!asa cevehiculo: = ReALO L OS] |1-.p° de camoceria: (X YO
Moteo:  \ G, & |MeEC WEORAMAT PR QUIVLZY

Caja. contenedor o cistama, con aislamiento térmico (isotermo):  SI pSINO [

L

Sistema de frio: Sl jo] NO []

Numero de trabazdcos: \  |Horario: Diurno fNoctumo )24 horas [_] Otro:
Dias de funcionamiento: Lunes a viemes _ Domingo a domingo Ecm de semana [_] Otro:
ITipo e producto gue transporta:  Pollo DX, Cerdo i BownoiEPmducms camicos comestibles (Visceras) X
Otras especies, cual?

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA

| I Favorable =
| FECHADELA | Favorable con % De cumplimiento
OLTIMA, | \'S OB WL requerimientos - de la ltima inspeccion lQQ %
INSPECCION Desfavorable O
' MOTIVO DE LA INSPECCION
Asoci ici i
) Solicitud del interesado O | yreqasaa peticiones, quejas 0
Programacion 72} Numero de radicado: Nimero de radicado:
sl ol s ] | Solicitud de practica de pruebas/

NUmero de radicado: | vt o st s SoaR s O [ Procesos sancionatorios admin D
- - =0,

Otro: : Especiique:
EVALUACION =]
| Margue con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisi :
Acscizbls ~ en el instructivo para el aspecto a evaluar. requisitos descritos
iculo cumple parcial =
ata | Margque con una X cuando el vehicu p mente los =
~oepiable con Reguenmiento AR en el instructivo para el as[ﬂclﬂ a evaluar. requisitos desms
*Al sumanestrar esta nformacdn se autonza la notficacidn electrdrica \_\_
Hoja 1/5
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_ ros do came y/o productos camicos comestibles . il
— EVALUACION =
z equisitos
| Inaceptable I Zﬂarqua con una X cuando el vehiculo no u:;umlllll‘a conninguno los 64
— escritos en el instructivo para el aspecto a evaluar -
? se realice por
| Mo acice Marque con una X la casilla "NA" en caso que el aspecto @ veréic:fal!" :o aplica
L\_‘ NA| parte del vehiculo y calificar como Aceptable (A). Justificar I raz
en el espacio de hallazgos
: ar afecte
! Critioo Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento dé! as";:“f,ﬁdffﬂie impida
| ' C |'ainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de S€d
— que el vehiculo contintie ejerciendo sus labores.
|| I. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO
. 1. REQUISITOS
. DEL VEHICULO A AR | 1 HALLAZGOS |
. R0 on \oL Tasiae L<oeXOL €N
-1 Disefio sanitario del vehiculo \ e Qs o m QRN \‘Ck
(Resolucion 3009/2010, Articulo Q SEK%
68 Numeral 1.1, 1.2, 1.5; Resolu- e <o,
cidn 2505/2004. Articulo 4.; Reso- | 11 O
lucién 24072013, Articulo 131 Nu-
meral 1.1, 1.2, 1.5, 3.7; Resolucién
242/2013, Articulo 56 Numeral 1.1,
12,1.7,36.).
C
[ CALIFICACION DEL BLOQUE IS,_Sl La calificacion del bloque corresponde al 11% del total del acta I
2. REQUISITOS EQUIPOS
Y UTENSILIOS A |AR| I HALMAZROS
2.1 Condiciones de los equipos
v utensilies
(Resolucién 2505 de 2004, Ar-
ticulo 4, Resoluciones 683, 4142
y 4143 de 2012; Resoluciones
834 y 835 de 2013; Resolucion @ 0
3009/2010, Articulo 68 Numeral
1.3.1.4, 2.1, 2.2; Resolucion 240
/2013, Articulo 131 Numeral 1.3,
14, 2.1, 2.2; Resolucion 242/2013,
Articulo 56 Numeral 1.3, 1.4,
21,22).
] C
f CALIFICACION DEL BLOQUE I \ \\ l La calificacién del bloque corresponde al 119% ge| total del acta
—_—
| 3. PERSONAL MANIPULADOR AR | 1 HALLAZ
| DE ALIMENTOS A Gos
L ——-—-—.________________———_-

|
1 3.1 Estado de salud

(Resolucion 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1 Resolucion 240/2013, Ariculo
14 Numeral 1, Articulo 15, Articulo
131 Numeral 4; Resolucion 242
2013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1).
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Sacretaria Distrital de Salud de Bogota

Acta de Inspeccion

Sanitaria
— E‘;ES_IJO_r_‘l_ado;as de car: be

Subsecretaria de Salud Pablica
enfoque de riesgo para vehiculos
e ylo productos carnicos comestibles

Continuacién

3. PERSONAL ma
NIPULADOR
DE ALIMENTOS

A

AR| |

3.2 Reconoclmfen'lo médico

(Resolucién 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1, Resolucion 240/2013, Articulo
14 Numeral 1, Arliculo 15, Articulo
131, Numeral 4; Resolucién 242
/2013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1 ).

B
Acta NUmero

AS22N 001135 |

HALLAZGOS /J

3.3 Practicas higiénicas

(Resolucién 3009/2010 Articulo 15
Numeral 3; Resolucion 240/2013,
Articulo 14 Numeral 3, Articulo 17:
Resolucion 242/2013, Articulo 13
Numeral 3, Articulo16).

3.4 Educacidn y capacitacién

(Resolucion 3009/2010 Articulo 15
Nurmeral 2, Ariculo 68 Numeral 4.1,
Articulo 69 Numeral 1y 2; Reso-
lucién 240/2013, Articulo 14 Nu-
meral 2; Articulo 132, Numeral 1;
Resolucion 242/2013, Articulo 13
Numeral 2, Articulo 57 Numeral 1).

)

P
-
-

c]

CALIFICACION DEL BLOQUE Q>

| La calificacién del bloque corresponde al 32% del total de| acta

4. SANEAMIENTO

4.1 Limpieza del vehiculo

(Resolucion 3009/2010, Articulo 68
Numeral 4.2 y paragrafo; Resolu-
cion 240/2013, Articulo 131 Nu-
meral 4.1 y su paragrafo; Resolu-
cion 242/2013, Articulo 56 Nume-
ral 4.2,4.3).

A

()

AR | |

HALLAZGOS

CALIFICACION DEL BLOQUE || |

Powered by CamScanner


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

{)ﬁstﬁm}daSaf“dW e i Acta Numero

con enfoque de riesgo |
came y/fo productos cﬂrnlt:os}gf:mwmﬂ

5. REQUISITOS HIGIENICOS
. -

5.1 Procedencia de la materia
prima

(Ley 09/1979, Articulo 344; Reso-
lucion 402 de 2002, Articulo 5;
Resolucion 5109 de 2005; De-

Creto 1500/2007, Articulo 39 Nu- @
meral 2; Resolucién 3009/2010
Articulo 68 Numeral 3.1: Reso-
lucion 240/2013, Articulo 62, 114,
131 Numeral 3.1; Resolucién 242
12013, Articulo 56, Numeral 3.1).

5.2 Condiciones de transporte

(Resolucién 3009/2010, Ariculo
68 Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5; Re- @
solucion 240/2013, Articulo 131

Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5, 3.6 Re-
solucion 242/2013, Art'culo 56
Numeral 3.2, 3.4, 3.5, 3.6). '

or
(%1}
L=

5.3 Cadena de frio

(Decreto 150012007, Articulo 39; @
Resolucion 3009/2010, Articulo 66
Numeral 3; Resolucion 240/2013,
Articulo 129 Numeral 3; Resolu-
cién 242/2013 Numeral 4).

presee e -]
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i lln
w De cumplimiento CONGEPr(y e COI‘?CI‘.IUIO SANITARIO
. N SN i
Ao

vttt a o | NIV (e ¢ urmplimlonto | £ caso que uno o mis do los aspectos
i ovaluar sea identificado como critico

| i kil
. B0 100% y ealificacdo como Inaceptable (1), indepen

C\L\ \ < ' dionte dol porcentaje do cumplimiento

ablenido, sl CONGEPTO SANITARIO a
Donsfavorab omilic sord DESFAVORABLE y se proce

e « 10,0% dorhy o aplicar la MEDIDA SANITARIA
DI SEGURIDAD respectiva.

L RELACION pr LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHICULO
Numsro fotal do muesias lomediag

NOmsro del wcti de toma de muostras / -

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS |

Lo y
0 tube ajustar ol vehiculo ol salividid sanitara vigente corgiondo los hallazgos registrados en la presente acla

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD P
Congelacion || | Susponsion total de trabajos o snwlqk_)e: i __/ D

Ducomiso ) || | Dostruceion o desnaturalizacion _ B - I__I
- VI, OBSERVACIONES .

Por parte do la autoridad sanitara g o e Kexo. Ubﬂ"“\.}b o CG%& : oo el
o2 NonEtarn oNodor. xo. UNT laax Sosaladd

Obsorvacionaes por parde de la persona que ationde la inspocelon

VIl NOTIFICACION DEL AGTA

Para constancia ﬁ;vin loctura y ratificacion del contenido do la presento acta firman los colaboradores y personas que
intervinloron en la visita, hoy _\_ 2> _delmesde O &  dolano 2G4 en la ciudad de Bogota D. C.

Do la presento ncta so doja copla on poder dol interasado, propiatario, representante legal, responsable del vehiculo o quien

atendid la Inspaceion,
NOTA: El acta debe ser nolificada dentro de un plazo no mayor do (5) dias contados a partir de la realizacion de la visita.

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

Nombro: (Becaianre, NOSTOA, \Grrrea [Nombe

ﬁ;oﬁaa documento: A al Tipo do ducl.mu:_mln: =

Numero de mﬁﬁa@:’, 6, \\E)J - |Numero do documento: & iRl =
PyofGsion u oficig>XE ¢ \ e\ en }mﬂ’@?\@ M%\“\ - —
[ irmma: "i I Firma: P
© / PARSONA QUE ATIENDE LAINSPECCION | TESTIGO —
< 4 Rl codsliola. S— ... S
Nombfo QA oL O Yt Guantoyfiewwo
Tipo d onto: C.C. [yl €. [ INT[]PER{TPS[_]PTP[[Tipo do documento: C.C[ | C.E.[INIT E]pm
Namer k do Aocumento: Z’%'qq Vo2 Numero de documento: -
Cargo’ Encarga |?_q Conductor || Firma: — ]
A — - — — S — ; - e — - - __— — ——— . -_-_________-____H
e s fotlo T ae @neme

NOTA 11 n Loncordancia con o establucido on ol artlculo 47 de la-l;;v} 1437 do 2011, so da por comunicado que la impa

panitano desfavorable yio de una medida sanitaria do seguridad de la Ley 9 de 1979, so iniclard una investigacion adannnn:;lr:;:::h i
mi los thrminos establecidos on ol aticulo 52 de la Ley 1437 de 2011° A en salud. confor-
NOTA 2 "La Adulleracion, o uso Traudulento. el sumimistio y consignacion de informacion falsa, registrada on of o

aneecn, acarreara las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los arliculos 286 y 88 dol CMK;[:VP:‘:::S(“"‘“““ O sus
134 s 2002 Chetige Unico Diseiplinano” olombiana y Ley
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IDENTIFICACION DEL VEHICULO -
ID vehiculo: . NGmero de Inscripcion: Numero de carpeta:
¢ \ ' _.l' = ! L '\ { L_ 2

Nombre del establecimiento o Iugar donde se realiza la inspeccion:

= SAMPER W NMDoOZ A
Direccion donde se realiza la inspeccion: ne d 2 3 2N =y \2
Localidad: "MA R TIRe S
uPz: . A =A B AN A Bamio: SAFvER TICNDCOZ A
Nombre del propietario del vehiculo: “© T & & CYAL L2 A DO N fRESITIAR Y
Tipo de documento: C.C.[_IC.E.[ INIT [KJPEP[_JPS[ |PTP[ ] [Nimero: =\ . 0 < & 17 ¢
Correo electronico para notificacion* NO TV FlicACioNEs & FRe=2MA R . co™M
Direccién de Noﬁﬁcéeién: MR 214 22 ) O A Telefono: 3 0 @ . g 3¢
Nombre del propietarindel producto: CC ME RCIALVIZADO B A T E =TVIA® = N -
Tipo de documento: DCE[]NIT[SPEP[]PSE]PTPG Nomero: 400 4% { Q0 2
Correo electrénico para noﬁﬁcaclo:\' NO TIF\CA NES (& FTRE ‘1 AR (& .
Direccion de Notificacion: # 1 2 4 a3 g C Teléfono: 5 > o & d3 v
Linea deintervencion: L 1T © wl T o = oA MO s { 5 U RO S
Clase de vehiculo: CATINO N ETipo de carroceria: FURGOMN
Modelo: <O 2 J |Marca: H 1 MO ‘Placa: . TG
Sistema de refrigeracion: SI[_] NO[_]
Numero de trabajadores: { Horario: Diurno [ _| Nocturno [_| 24 horas [< | Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes[_| Domingo a domingtFin de semana [] Otra:]:]

Tipo de productos que transporta: "¢ = ¢ p o o N RO BUC -T & L:' " Es PE=sCA

; CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION
Favorable
FECHADELA /4 (4 .% .22 Favorable con % De cumplimiento
ULTIMA o W RAAA | requerimientos [ de la ltima inspeccion 9"
INSPECCION P
Desfavorable ]
MOTIVO DE LA INSPECCION
Programacion ] | Solicitud del interesado (][ oo e petcknos, quejos.
' Numero de radicado: Y reciamos =
Numero de radicado:
Solicitud d ctica d ebas/
SN [ | Evento de interés en salud publica [ ] Prolde:os sea?!rcaionirizs?::imin O
Numero de radicado:

Otro: |:[ Espec:iﬂque

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.

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

Acspiable con Requednyisero e critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos

Inacepigble | | descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
Critico C | 1a inocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
que el vehiculo continue ejerciendo sus labores.

*Al suministrar esta informacién, se autoriza la notificacion electronica




Acta Namero

/. AS1E 709203

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

1. DISENO DE LA UNIDAD
DE TRANSPORTE

A

AR

1| &

e 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. 5 y 8. Resol. 2505/2004.
Art. 4.)

12

0

C

CALIFICACI6N DEL BLOQUE

La calificacion 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 Ast. 366 y 368.
Resolucién 2505 de 2004, Art. 4.
Resol. 2674/2013. Art. 29,
Nam. 1 y 5. Art. 9, Ndm. 1, 2.
Resoluciones 683, 4142 y 4143
de 2012; 834 y 835 de 2013.)

12

o

b ‘1,-— Nno < =N

F'“ 4_.‘1_,"_3.‘

|
L Je n eESSYaa o

\

C

CALIFICACI6N DEL BLOQUE

La calificacion del bloque 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,
NGm. 5. Art. 14, Num. 12.)

13

6,9

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,
4,5,6,7,8,9, 10,11, 13y 14.
Articulo 36. Articulo 35,
Numeral 5y 7.)

13

6,5




-y

) £ Acta Numero
/ ASIE 709203

3.4 Educacioén y Capacitacion
(Resolucién 2674/2013,
Articulos 12y 13. Articulo 36.)

HALLAZGOS
- \
L "'u-l.}l(Jq' -’i:!w. de CO Lol & —
\‘.—.—.. Son cc q\-‘—,j_ W ul Do v o NeE r\\“-f

-

C

CALIFICACION DEL BLOQUE

36

La calificacién del bloque corresponde al 36% del total del acta

A

AR | |

. HALLAZGOS

*

N
»!
A

4.1 Limpieza del vehiculo. .
(Resolucion 2674/2013.
Art. 29, Nim. 4y 5.)

15

Cr‘r ""\

o .1.\-A¢,¥w-_. < 1' Ve \ Ol \ ¢

‘-:!'\(,Uen“ﬁc‘ '\\.\‘\\c.

C

CALIFICACION DEL BLOQUE

'S5

La calificacién del bloque corresponde al 15% del total del acta

5.VERIFICACION SOBRE
EL PRODUCTO

A

AR | |

L)
I HALLAZGOS

L

5.1 Condiciones de conservacién
del producto. : ;
(Decreto 2278/1982 Art. 368,
369, 373. Decreto 561 de 1984,
Art.89,97,98,99. o
Resol. 2674/2013, Art. 29,
Nim. 6, 7, 8. Art. 30,

 Paragrafo 1y 2.)

|

FANSAMIEE s g g
TAOSamen iy i :

16 | l‘ld\ chdl

tﬁ-‘-ung Ai‘:'

T‘f {T‘f!‘
Ae cca 1'3@ - P Sk
.

' 5.2 Empaque, Rotulado y vida il
(Decreto'561 de 1984, Art. 73.
Decreto 5109 de 2005.

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

25| 0

\O

C

—

———

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del blogue corresponde al 25% del total del acta |
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~ "Acta Numero

~/ ASUE 709203

—

Il. CONCEPTO SANITARID
=T Salacciane con una (X} el ; " En caso que uno o mas de los aspecios
% De cumplimiento | CONCEPTO Zuitiil s | Nivel de cumplimiento a evaluar sea identificado como csr?t?co y
‘% |Favorable 90-100% calificado  como  Inaceptable  (I),
independiente  del porcentaje  de
10Q Favorable con cumplimiento obtenido, el COMEEPTO
: requerimientos 60-89,9% SANITARIO  a  emitr - sera
, DESFAVORABLE y se procederd a
Desfavorable <59.9% aplicar la MEDIDA SANITARIA DE

SEGURIDAD respectiva.

lll. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

Ndmero total de muestras tomadas

¥

/

Numero del acta de toma de muestras

a

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

T BT g

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

Decomiso

% APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
Congelaci6n b Iz/ Suspension total de trabajos o setyicios [A

Destruccién o desnaturalizacién

-3

VI. OBSERVACIONES

- |Por parte de la autoridad sanitaria: | . s 'z a _E] 9%t o9 4 ‘Pheapgeccyog ' MY
: rad o | \o S Tres lt“ a1\ Oe [ DU o ove tuladiobs
F e e mMisiop (.Lt.- = - ] l‘-'(.‘_\i,!—"f_ b ‘::.c‘--f_‘irl:Tl_ ne !:_-1%__‘__‘0_) \ J
:— {C:*C \. L = 1‘ jT\C"F_-f'l‘i'._, Nno = d o b serva « l',c‘l:_'LlJl._' L-_ d"* t‘-\_i-| .lr_';
SNt fo . nide  cequimiente o phlulodo, Se  acluoltzan
C)d“l,‘.ﬁ =

i au 1¢

| Observaciones por parte de la persona que atiende la inspec;cifm:l 0 ,()CF NG

VIl. NOTIFICACION DEL ACTA

intervinieron en la visita, hoy _ ¥ 5

=~ delmesde__ 04 delafio 2624 en laciudad 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 inspeccién,

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

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

| PORPARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
| Nombre: (—.-!tl':- s ‘ W ltl(;l-._ _“’T\ill‘_\g Nombre:
i Tipo de documento: J cc Tipo de documento:-
2| Namero de documento: |© 23 C 4 ) B Namero de documento:
i Profesién u oficio: ' “ "\ 1L 9y F ol et g M =0 profesién u oficio:

Firma: AW} Firma:

__ PERSONA QUE AT e —— E—

i Nombre: T“'-.,,.no k : Nombre: "

Tipo de documentto: C.C.P7IC.E T INIT[APEP[_JPSL_JPTP|. ITipo de documento: C.C. [Ice [ INnT[JPEPJPS[ JPTP[ ]
| EMero de documento: (P70 53727 ¢ Numero de documento:
| [Eargo: Encargadof” | Conductor| | Firma: |
; Fm\dﬁ"‘}ﬂ ,L’/v . '

NOTA 1: "En ia con lo establecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicion de un cancepto

s

| mbs&rﬁmastabbddosmelamwoSzdeleLayHB?dazﬂﬂ'

ble y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacién administrativa en salud, confor-

NOTA 2: La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro ¥y consignacion de iﬁformadén falsa, registrada en el presente documento o sus

~ anexos, acarreara
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Secretarfa Distrilal de Salud de Bogola
Subsecretarla de Salud Pablica Acta Numero
e Acta de Inspeccién Vigilancia y Control higiénico sanitaria a Veh(eulos

el ti-ar!sﬂ@gie_s_ de alimenlos y materias primas para alimanlos AS11S 0 125 13

—_— - —_— _l-

ESE.: <, 1\31.&,[ S0¢ o Fecha:| 19 T P I?'@._
IDENTIFICACION DEL VEHICULO

ID vehiculo: Numero de Inseripcion: Numero de carpeta:
1455 4106 | 16435

Nombre del eslablecimiento o lugar donde se realiza |3 nspeccion: U E 13\
< Yublica

Direccién donde se realiza la Inspeccion:(") 43 B s

Localidad: T e e,

upz: \}QV'I'EUC* |E.arrir.r @o '
'Emhre del propietario del vehleulo: 'lnalua 'I-*fm-!cr{; '{-Uqbt:"\t Herck:s
Tipe de documento: C.C.[7JC.E. [ JNIT CIPerJrs[pre[] \Numaro. 1012498683
Correo electronico para nolificacion® pJo '\\ gnc
Direccion de Notificacion K¢ 37 B 1 21

26 \_Ic;_‘(ull-l.lro

[Tetetono: 319973 3658,

Nombre del propietario del producto: | Von de Yews Rwera Gamet

Tipo de documento: C C. IC E. T [JPER Jps| JpTR[] lNumem: 59094 53
Correo electrénico para notificacién® Mo diere

Direccion de Notificacion ¥ (_ 47 R 4 24 iTeIafcncr 1192237638 =
Linea de intervencian: p'\\mp_u:!ng ﬁ'cw oY f.{ '§¢qm(r3
: : i
Clase de vehiculo: CU AAAONE |q ‘Tipo de carroceria: -'ﬁ_,lqc.m
@delo: 2017 |Marca: YAC "JFIaca: AV %1
Sistema de refrigeracion: SI ] NO[y]
Nimero de trabajadares: i | Horario: Diurno [} Nocturna [ 124 haras [ owe:
Dias de funcicnamiento: Lunes a viernes[ | Domingo a domingo Fin de semana ] owo] ]
Tipo de praduclos que transperta: 1.7\,}”‘:’ ch‘;ccl -1 Pc.-'_-lﬂ\ “.H,._,‘!'f "y \Jr-c_]mu': T Cyrgqy
CONCEPTO SANITARIO DE LA L]LTI_MA INSPECCION
Favorable |
FE%P:..?I::iLA ?—.a- 01 ' ECII‘I” Favorable con m % De cumplimiento 86 9
SO A requerimientos | dela dltima inspeccién L
INSPECCION
Desfavorable 0 [
MOTIVO DE LA INSPECCION |
- = Asociada a peticiones quejas
Programacian Solicitud del interesado ] ‘
°g x Numero de radicado: yieelanos: —
Numero de radicado:
o Solicitud de praclica de rueﬁs!
Solicilud oficial (] | Evento de interés en salud publica = Pitceaie sencmnaloﬁ'ospadmin C]
Numero de radicado:

Otro: [] Especifique;

8 EVALUACION CALIFICACION

5’ Marque con una X cuando el vehiculo cumple Ia totalidad de los requisitos des-
:| Aceptable A | citos en el instructivo para el aspecto a evaluar

b -

| Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente [os requisitos des-

| Aceptable con Requerimiento |AR| critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuanda el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos
descrilos en el inslruclivo para el aspecto a evaluar,

Marque con una X a casilla "C” cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
Critico C | 1a nocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
gue el vehiculo continue ejerciendo sus labares.

Inaceptable |

Improaidn Bocretaria Gongtal - S

*Al sumimistrar esla informacion, s autoriza la nolificacion electronica

www saludcapiial.gov.co ALz AT
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Sacralarla Dislrilal de Salud de Bogota —
Subsecrelarla de Salud Publica / Acta Numero .
Acta de Inspeccién Vigilancia y Conlrol higidnico sanitaria a Vehiculos .
transporladores de allmentos y materias primas para almentos / AS11S (012513

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

1. DISENO DE LA UNIDAD
DE TRANSPORTE A AR| | HALLAZGOS

1.1 Diseno sanitario del vehiculo. \
(Decreto 561 de 1984, Art. 98, ;
Decreto 2278/1982 Ad. 365, 367, - S eudoraon e ©dey de la
368,369y 373, Decreto 616de | 42 6 0 U-"\M'Jr_r:fl n"),r_ Cotr  ¢n hd.}n..-u? alel
2006 Art 57, Art. 58 y Arl. 59,
Resol, 267412013, A 29, Weieaco  Sowlano
Num. 5y 9, Resol. 250512004, '

Art. 4.) ' Cc
CALIFICACION DEL BLOQUE G | Lacalificacién del blogque corresponde al 12% del total del acta
2.EQUIPOSYUTENSILIOS | A | AR | | HALLAZGOS i
! —~
2.1 Condiciones de los utensilios.
{Decreto 561 de 1984, Art. 98, . )
Decreto 2278/1982 Art 366y 368, | X -l
Resolucion 2508 de 2004, At 4. g2 | 5 | g e

Resol. 2674/2013_Ar. 29, '
Num. 1y 5. Art. 9, Num. 1, 2. /
Resoluciones 683, 4142 y 4143

—

de 2012, 834 y B35 de 2013,)
C
CALIFICACION DEL BLOQUE 12 La calificacién del bloque correspande al 12% del tatal del acta—|
3. PERSONAL MANIPULADOR |
DE ALIMENTOS A AR | | EALLAOn
X
3.1 Estado de salud.
(Resol, 2674/2013. Art. 11, 13 |65 0
Num. 5. Art, 14, Nom. 12.) e

i

3.2 Reconocimiento Medico
(Resolucidn 2674 de 2013, 4 2 0
Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4) : o

Imeresidn Secretara Gemera - Subdieeccidn brpronta O sietal

=1
|C
|
3.3 Practicas higignicas. e
(Resolucidn 2674/2013,
Articulo 14, Numerales 1, 2, 3 1 g
2,3, 65| 0
4,56,7,89 10 11,13y 14, 3
Articulo 36, Articulo 35,
Numeral 5y 7.)
|
‘ C
Hoja 2/4 *
=t i) [ 38
$:I.| .33252“30%31 E‘%ﬂ | sicaemanis D -::1%
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Secrelar(a Distrital de Salud de Bogola
Subsecrelaria de Salud Piblica

Acla de Inspeccién Vigilancia y Conlrol higiénico sanitaria a Vehiculos
transportadores de alimentos y malerias primas para alimentos

/  ActaNimero
4 S DiIELY |

Epi wadtng Secroten s Garwes - Sutsleoods impeevdd Dol

CONTINUACION
3. PERSONAL MANIPULADOR | A | AR | | HALLAZGOS
DE ALIMENTOS
¢ -
3.4 Educacién y Capacitacion o
(Resolucon 2674/2013, 6|30 e
Articulos 12 y 13. Articulo 36.) =
—
] e | __IC
CALIFICACION DEL BLOQUE 26 La calificacion del bloque corresponde al 36% del 1otal del acla
4. SANEAMIENTO A |AR!| 1 HALLAZGOS
X
4.1 Limpieza del vehiculo. il
(Resolucién 2674/2013. 15 | 75| 0 o
A 29, Num 4y 5)
o __1C]
[ CALIFICACION DEL BLOQUE & La calificacion del bloque corresponde al 15% del total del ag!
5. VERIFICACION SOBRE I '
EL PRODUCTO A AR 1 HALLAZODS
|
5.1 Condiciones de conservacion (
del producto.
(Decreto 2278/1982 An. 368, ™
369, 373. Decreto 561 de 1984, 20 9 =
Ar. 89, 97, 98, 99. ( " -~
Resol. 26742013 Art. 29, l
Num. 6,7, 8. An. 30, |
Paragrafo 1y 2)) |
e C
- "/--
5.2 Empaque, Rotulado y vida util. (
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.
Decreto 5109 de 2005. 5125| 0
Resal. 2674/2013. Ant. 18,
Numeral 2. Art. 29, Num. 1.)
e
L 1€
[ CALIFICACION DELBLOQUE | 25|

La calificacion ce! bloque corresponde al 25% del total del acta |
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s Salud do Bogold ' ;
ectotaria Disrial do Salud do Bog / Acta Nimero |

Subsacrotaria de Sajud P
Acla de Inspeccion Viella:;iea”(:nnlml hi Hnlm lanllarfa n Vahlculos / AS118 U 1251 3
|

lransportadores de nlimen os y malerios primas para alimantos

e .

l: Il, CONCEPTO SANITJ\RIO —
% D - O————r . [En it qun uno o mis do Ton anpocton
'__‘MEHTM—HL CONCEPTO ciiallhia *ﬂ _Nw” cumlemlurlm o avalune sea idantiicado como critico y
X Fu-.rur'lh!n an-100% }m!lﬂmdu como  Inacaptable (1),
e —_— e e ndopondionte del poreontsja do
q4 / Favorable con cumplimionto obtanide, ol CONCEPTO
requerimicnlos f0-09,6% SANTTARIO i prlle serd
f : i DESFAVORAMBLE v ke proceders a
= apliear la MEDIDA  SANITARIA  DE
| Destavorable 99% | GEGURIDAD ropucts |
Il. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO BT |
Mumero lotal de muesliras lormadas ,_r——"’"— e
| Numero del acta de toma de muestras e e
IV. REQUERIMENTOS S_AHITARIOS .
Se debe ajuslar al vehlculo a la normatividad sanllaria vigente cormgiendo los haliazgaon registrados on I prrmrmlr rirld .

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD "/T:l
I SusprnsiGn tolal de lrabajon O SeoeeeT i

i Congelacion
L = ! i 5
ngou_@mo-——ﬁ—"";_ |_[ ,wwﬁﬁunmmw:mmn e = | _._ﬁ
VI. OBSERVACIONES - B o ]
Paor pare de la autondad sanitaria
:)-C 'Ic:auoj\ld e\ o to Wwe o fe Joedia  Lewhona 2611 ol

.| s \ll'-"'.;‘? rcrrj'..-f"lt) i) rea ((__ﬂulllrl,r ) T"-’J”"r” e \o 1'r”‘[”" )=
o Qloca de vebiclo g5 JVR196 |

lObservacIanas por parte de la persona que allende la nspecclin, |

(khm(juﬁ

Je  ocloiw Que

Vil. NOTIFICACION DEL ACTA

Para conslancia pravia lectura y ratificacion del conlenide de Iz presenle acla firman |os colaboradores y personas gue

Intarvinieron en la visita, hoy !ﬂ delmesde (9 del ann  PC149) &n la cludad de Bogola O C
De la presente acla se deja copla en poder del interesado, prnp'rtﬂﬂnn. rw renenlante leial, rasponsable del vehiculo o quien

atendid |a inspeccion.
NOTA: Fl acla debe ser notificada deniro de un plaze ne mayor de (5) dias conlados o parlir do |a reahzacion de la visita

POR PARTE DE LA AUTOR!DAD SANITARIA ] POR PARTE DE LA AUTORIDAU SANIITARIA
| | Nombre: [: A era] "Jg. (e Aolace) Numbru '
7| Tipo de documento: (¢ - Tipo de documento:
_" Numero de qucumanlo \"- | 1G5 Mumero de documento
; Profesién u ch}o reclogs € TFpac ey )’ 1 T Profasian u aficio.
Firma: st i ] Firena
i PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION -
i INombre: Juan ¢ Jenus e Comed Nombre
A 'ﬂpl:l de dacumento: C.C mc E IJl\lfTE||""EF'|JPS[ TPTP| hmu do documanto GG | |
;5 Numero de documento 717 """II-_ Numerno de documanto
:|Cargo. Encargadol, | Conductor ] Flema
ff Firma: / rﬁ'_,wn __."-'1"‘_,.- =
NOTA 1 "En eoncardancia con I establecido on ol articulo 47 de la Loy 1437 de 2011, 1, 80 0 da po nrJr comunicao ¢ qua i imposleién do un ¢ ancoplo
sanilario deslavarabilo o de una medda sanilania de seguidad de (o Loy 8 de 1070, g nicid anm invastigaclon admimstetivi on salud, confor -
me Ios lerminos eslablecidos en ol articulo 52 do la Loy 1437 doe 20117
NOTA 2 La Adullaracidn, el uso fraudulento, dl suministre ¥ congignacion do informacian falsa, roguirada on el prebente documoento o sus

anoxas, acarrear las responsabllidades de loy, do conformidad con lo dispuesto on los antfculon 286 y us dol Godige Ponal Colomibiano y Loy
734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinana”
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//ASVE | 7088557 |
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Secrotaria Distrital de Salud de Bogolé
‘Subsecrelaria de Salud Pablica” ©

Acta de Inspeccién Vigilancia)y Centrol higiénico:sanitaria a Vehiculos
transporiadores de sllmenl.os ymam(?mprlmu paraalimentos.

ESE: Sowery fedrep  omicare .
IDENTIFICACION DEL VEHIcULC
1D vehiculo: Numero de Inscripcidn: Numero de carpeta:
48255 Jloyy 4glss
Nombre del establecimlento o lugar donde se realiza la inspeccitn:
Coppordciod J& AMAsrey JDE  8Oserda  sA

Direcclon donde se reallza la inspeccion:

l.ocalidad: K EAnE DY

Aw 60 2 Ji

UPZ:_ Copanianus [Barrio: copagasres

_Numhru del propiotario del vehiculo: BAAN VIVIE JA

Tipo de documento: C.C.[Jc.E.CINIT KPEPJPs[JPTR[] iNlJrnero: Bboo 34313 :
Correo elecironico para notificacion” cougperay @ HoBMN Put 45, coM

Direccion do Notficacion: o 1o paTe 360 23 Sob [Teiélono: 34 g3 52

Nombre del propletario del producto: How-TYPoLPAS SAS

Tipo de documento: C.C.[3¢.£.ONIT [PEPCIPS[IPTPL [Nimero: 44 05921 -2
Corroo electrénico para nolificaclén* coug poidL (@ HORTY PuL7AS. oM

Direccién do Nolificacion: k¢ 4 ESPE 369 23  jub |Teléfono: 35, g 3 53
| Linou ge inlervencldn: M I E 03 ’w b4 SRS
Icmse de-vehiculo: ¢auronErA ‘Tlpo do carroceria; fupjon
IMudqu: 2020 Marca: CHévPolET Placa g2 2 go1 i
Sistema o refrigeracién: SI[£] NO[]
Numuro de trabajadores: | lHu'am Diumo [£] Noclumo ["]24 horas [] Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes[_] Domingo a domingo Fin do semana [ Oto:[{] Luaes 4 odsa00
Tipo de produclos que transporta: PuLPAS QL FhurAS, FRUTAS T oTRod ViGETALES

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

Favorable X
FECUHSII’)‘%LA T a— Favorable con 0 % De cumplimiento ei } %
INSPECCION | o1 oy 2053 [roduerimiontos de la dltima inspeccién
Desfavorable O
MOTIVO DE LA INSPECCION : REEET
Programacién Solicltud del Interasado [] |Awcisdsapoticlores, quojes )
Numero do radicado: Ig Wdﬁ""ﬂ?m‘mo_
| Solicitud oficlel [ | Evonto do interés en sakud pobikca [7] | Sonciiud do priclios doproete O
wwumere de radicado:
Owo: [] Especifique: ! )
EVALUACION | CALIFICACION i

Marque con una X cuando el vehiculo cumple |a totalidad de los requisitos dna—
critos en el instruclivo para al aspeclo a ovaluar.

Marque con una X cuando el vehiculo cumple parclalmente los requisilos des-
critos en el instructivo para el aspecto a evaluar. i
Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisilos
I descrilos en el Instruclivo para el aspeclo a evaluar.

: Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspaclo a verificar afecto
j| Criteo C | 1 inoculdad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad quo impida
que el vehiculo conlinde ejerciendo sus labores.

“Al suministrar esta informacién, se auloriza la notificacion clectronica i

Acaplable A

e W i DEES

| Acaptable con Requerimiento |AR

1| Inaceptable
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Sanmlar! '!sltlu;dmsﬁ E&Hwa T T T |
od?e ;P ' Wkl i Acta Numero
e et e 708557

1,CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO !

1. DISENO DE LA UNIDAD

DE TRANSPORTE : A |AR]| | . HALLAZGOS 1
1.1 Disefo sanitario dal vohiculo, CAIOND PE CRI6A &N TV -
(Docreto 561 do 1984, Art, 08, =
Docrolo 227811082 Art, 365, 367, ESingo Ac Mrareay PELn

368, 369y 373. Docrolo 616do | 42 | ¢ 0 I JE £ AvCler
2006 AL.57, Art. 58 y Art. 59,
Raesol, 2674/2013. Anl, 29,
Num. 5y 0. Resol, 2505/2004.

A.4) 4 E
CALIFICACION DELBLOQUE |72 | La callficacin dol bloqua correspondo af 12% dol fotal dol acta |
2.EQUIPOS YUTENSILIOS | A | AR | | HALLAZGOS ! .
2.1 Condiciones de los utensilios. E 301601 AnsiveR) E1V Sverre GJ e

(Decrato 561 de 1984, Art. 98, Pe At - P

Docrelo 22781382 Art 366y 366, | < wrtEngo P (A NFEXCENC ey
Resolucién 2505 de 2004, At.4.| 12 | 4 0 OANUWDARD PE Felo EN TUNCNEIIEAT
Resol, 2674/2013. Art. 28,
NGm. 1y5. Asg. g. Numﬁ, g CANARITICLAS PeASTIChS E Qvo'ﬂ’

Rescluciones 683, 4142 y 4143 ESTACY-

de 2012; B34 y 835 da 2013.) _ |C

— — ——

CALIFICACION DEL BLOQUE |72 |  La calificacion del bloque correspande al 12% del total del acta

3. PERSONAL MANIPULADOR ) :
DE ALIMENTOS | A |AR| | HALLAZGOS :

3.1 Estado de salud.
(Resol. 2674/2013, Art. 11, 13 (6,5] 0
Num. 5. Art. 14, Nom. 12.)

Frxsnia Peconoer=ENTO HEDIco

¥ VIGENMTE prio Jnem NgNfoLA L
3.2 Reconocimlento Médico Alirte /oy
(Resclucidn 2674 de 2013, 4 2 0 '
Arliculo 11, Numeral 1, 2, 3, 4) FEcHq: Mieza 7T Oz 2024

) [c]

UN/IFoRME QA5 HAN LUrDet A-:cowe

3.3 Précticas higiénicas. X Aea PCTIVIORD p- P2 Sheedihe (on

(Resolucién 2674/2013, AN L1m4PIA) Y vroAs (oelAS
Articulo 14, Numerales 1,2,3, | 43 (65| 0 ¢
4,5,6,7,8,9,10,11,13y 14, 4
Atlculo 36, Articulo 35,
Numeral 5y 7.)

T
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Socrotnrin Distritaldo Saludido. Bouola | : - . -
Acta do Inspocelon vml’-’é'.fe’ﬂif"'&fr?&“nﬂ"ffn“ﬁ‘o “sanltarin g Vehleulos ActaiNumero
~_tranpartadoras do alimon| 08 y matorias priasparaalmentos ./ AstE 708557
CONTINUACION F
| 3. PERSONAL MANIPULADOR | A |AR | | HALLAZGOS q
| DE ALIMENTOS 14
SRcoenga Fian Jé Cniaeincnr
Srv Erdneco ce€ono ity Mo |
J.1 Eduenclén y Capagitaclon x INDER FECHAP GE (NPRCI ACleCS
(Rosolucion 2674/2013, 6 | 3|0

Aticulos 12 y 13, Articulo 36.)

EN ENFRCUHSEra MAan’i7e=J7n
G'f/l(ac:‘/ﬂra'dﬁ'u

[c]

CALIFICACION DEL BLOQUE 33

La calificacion del bloque corresponde al 36% del lotal del acla

4, SANEAMIENTO A |AR]| |

HALLAZGOS

T e

| 4.4 Llimpleza del vehlculo.
| (Resolucién 2674/2013. 15 | 7
Arl 29, Nim. 4y 5.)

@
=

VEMNI Ce LestFro A Horer]o -
OECR N TEEVENCION

i [C

| CALIFICACION DEL BLOQUE |7 J;

La calificacién del bloque corresponde al 15% del lotal del acta

5.VERIFICACION SOBRE
l EL PRODUCTO A |AR| |

HALLAZGOS

Wy Imirw

5.1 Condiciones de conservacion
del producto.
(Decrelo 2278/1982 Art. 368,
3689, 373. Decreto 561 de 1984,
Ari. B9, 97, 88, 99.
Resol. 2674/2013. Art. 29,
Num. 6, 7, 8. Art. 30,
Paragrafo 1y 2.)

| 5.2 Empaque, Rotulado y vida Gtil. | X

Freoaycro ALrAcCeENAlyIECor,
St Con Oicten/&ES GE (N T € Vnclerw
TENFPE2ATUER EUIOENTCADA AC
Neweenro & tp INIAECCIN -«f/au't
i
§

}
.

(Decrato 561 de 1984, Art. 73,
Decreto 5109 de 2005, § [25] 0
Resol. 2674/2013. Art. 19,

Numeral 2, Art, 28, Num. 1.)

e}
S vECIFIeq EMIrous ROV LAY
¥ uga Tl GEC FRODUCTO BUAEATIOw
TRHA NS Poti OO Euide NCIANO O Confey-
MICENTO ?

;;@

CALIFICACION DELBLOQUE |2 |

La callficacion del bloque corresponde al 25% del total del acta |
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Socratarin Distritol de Solud do Bogotd HAa
Actn 0 Jnspeclén Viok e et ok [22&9 \taria a Vehiculo 1 é cta Nufnero
o de Inspeccion Vigllancia anlro n ann aa vVahiculos t
lmnsponudnms do nllmun o8 y malef as prlrnus para g nll:muruos RS 1 7 08 5 7

ettt I ———— ottt

i Il, CONCEPTO SANITARIO db‘fm
AT En caso quo uno o0 mas i a5pecios
‘_ % Do cumplimionto | CONCEPTO TN | Nivol de cumplimiento | <0 o oa dontificade como critico ¥
DESFAVORABLE y so procedord o
aplicar In MEDIDA SANITARIA DE
| Dosfavorabla <59,9% SEGURIDAD respaciiva.,

I, RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO i

X |Favorable 90-100% coliicado  como  Inocoplable (1),

indopondionie  del porcontaje de

e:l ? Favorable con cumplimionio obtenido, ol CONCEPTO
roquerimiontos 60-89.0% SANITARIO o  omite  sord

Numaero tolal do muestms lomadas R -

—

l Numero del acta de toma de muestras | ——
IV, REQUERIMENTOS SANITARIOS A

|Su debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitarin vigente corrigiendo los hallazgos rogistrados en la presente acla

; ) V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

- Congelacién [] | suspensién total do trabajos o.servicios - O
IEGBN!'H‘ - BE Dostrutcion o desnaturalizacion ]

X

VI. OBSERVACIONES
[Por parte do la autoridad sanitaria: 3¢ 9#/A¢ Lormply ok wekitwesn Se  rfelods ok fprdicfo Sedress

9 gt &3 el wereo  freaeorvh so o Mrasels of le mpecniy. Ne 3¢ tndinesm | prodicks
obpele  oe olectes Arm&;:: ” ot frmmmoss. St :wwg':u 4'/67.", rﬂb /5

| Ve jf(fd'ﬂ( b ¢ Yhd ambasil V¢ atlielizes deles.

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

\)m%u na ——W :

VIl NOTIFICACION DEL ACTA . : §

Para conslancia pravia lectura y ratificacién del conlenido de la presenle acta firman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy __2/¢z _ del mesde 03 delafo__2¢@Z4 _enla ciudad de Bogota D. C.
De la presente acta se deja copia en poder del interesado, proplelarlo, reprosentante legal, responsable del vehlculo o qulen
atendid la inspeccién.

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (6) dias contados a partir de la realizacién de la visita,

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: ddsths (e Monn Nombre: 7 @vdsw QAR Gue IMAermare &
Tipo de documenlo: _(yalife Tipo de documenlo: (Egued _—

Namero de documento: /3¢ 352 Nimero de documento:

A Profesion u ofigio:

(=]
Firma: UL
PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION ./~ 1Esmeo 3
Nombre: Judn' (AMILD . CAAToL GRECIA Nombre:
Tipo de documento: C.C. [£]C.E. [ INIT_IPEP[_]PS|_IPTP[ [Tipo de documento: C.C.[ IC.E.[_INITLAPEP{- |PS_|PTP
Numero de documento: /o023 B8/ 2/p Numero de documento:
Cargo: Enm_rggdﬂ]-sqnduaorm Firma:
Firma:

NOTA 1: "En concordancia con Io oslablecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado qua la imposicidn do un conceptc
sanitorlo desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridnd da I Loy 9 de 1879, so Iniclard una InvesUgacion admlnlalram en salud, confor
ne los idmincs estoblecidos en el articulo 52 do la Ley 1437 do 2011*

NOTA 2: 'La Adulleracién, el uso fraudulento, el suminlsiro y consignacin de Informacién falsa, registrada on el presanie dmmm o sur
nnoxos, scarroara las rosponsabliidades de ley, do conformidad con lo dispuesto en los arliculos 286 y ss. del Cdigo Panal Colomblano y Le
734 do 2002 Cédigo Unlco Disclplinario®

Profeslon,u oficlo: /.

Cra 32 No, 12-81 Hoja 4/4 R : R
mﬂumlnl.gov'w “;@‘ SALUD Boqom
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| Numero total de muestras lomadas g -
| Numero del acta de toma do muostras | — ————"

|
I
r

|50 deba ajustar el vehiculo a la normalividad sanltaria vigonle corriglando los hallazgos regisirados en la presente acla

Socretaria Distritl do Salud do Bogota T

Subsacrolarin do Salud Plblien Acta Nupero

Actin do Inspeccidn Vigllaneln y Control higldnlco sanitaria a Vohiculos AS11E 7 D 8 5 7
|mnspormdoms do ntlmnn os y malarins pﬂmus nal m nlimonloi

e ————— e R ENp——

T
4

Il. CONCEPTO SANITARIO ]
- == e s——— En caso que uno o mas do 1os aspecios |
% Do cumplimionto CONCEPTO ZNUNIUMELS | Nivel de cumplimlonto & ovaluar 808 idanificado como cico y
X |Favorable 00-100% colificado  coma  Inacoptable (),
- N— Indepondiente  del  porcentaje  de
Cﬂ :} Favorable con cumplimionto oblonido, el CONCEPTO
roquerimiontos 60-89.9% SANITARIO a  omilir  sera

DESFAVORABLE y so procedord a
aplicar la MEDIDA SANITARIA DE

SEGURIDAD raspectiva.
Ill. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO 3

Desfavorablo <50,9%

"
-

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Congaluclbn ["] | suspensién total de trabajos o sarvicios ]

| Docomisa T [ | gestru&zién o desnaturalizacién L]
1

VI. OBSERVACIONES

Por parte de la auloridad sanitarin: 3 @eae Lpompdy oo woikimosn o rololeds ol f prodecfy Seboes
9 gt & ol wro  franyoorked sn d mrmsess db le im3ecariy. Ao Ot eondimery ) prodichia
obychs oo olrkes an&rﬂ: ” o Fmareds. St 30ccqlspen ir/oéf/r.g, n

Vistleacre ol o Nhd anbusil, Ve atlorlives delys.

Observaciones por parto do la persona que allende la inspeccldn:

\_)m%d NA W :

VII. NOTIFICACION DEL ACTA §

Para conslancia previa leclura y ralificacién del contenido de la presente acta firman los colaboradores y persenas que
Intervinieron en la visita, hoy _ 2/¢  del mes de o3 delafo __ 2024 en |a ciudad de Bogolta D. C.

De la prasente acla se deja copla en poder del interesado, propletario, representante legal, responsable del vehiculo o quien
atendi6 la inspeccién, '

NOTA; El acta debe sor notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias conladas a partir de la realizacidn de la visita.

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: Jgbidy  Crpu Hou Nombre: Ae@w Ay DAl Covd SrReriare 2
Tipo de documento: {ulil Tipo de documento: Egus _—

Numero de documenlo: 344,52 Namero de documenlo:

Profesién u oficio: 4,1@,_‘,_5,%&,&/ Profesién u oficio:
Firma: Firma:

PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION

Nombre: Jy 4/ ) CASToL GALEIR Nombre:
Tipo de documenlo: C.C. E L NIT[_PEP_PSL_IPTP

Nomero de documento: /o235 B8/ 2/0 NOmero de documento:

s
E
|
|
?
:

¢ |Cargo: Encargado uctor [X] Firma: i
Fima:

WOTA 1: "En concordancia con lo ostablecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicada que la imposicidn de un conceplo
sunliurio dosfavorable y/e de una medida sanitaria de soguridad de 1o Loy O de 1979, se iniclard una Investigacidn ntinﬁnlalratm on salud, confor-
me los iérmincs oslablecidos en ol articulo 52 de la Ley 1437 de 2011°

NOTA 2: La Adulleracitn, ol uso fraudulento, el suminisiro y consignacién de Informacién falsa, registrada en el Mdmbom
nnexos, scanoors los mpmnhllldlﬁndoluy.demlormlﬂadmlodllpmlhwmmlmamyu del Cédigo Penal Colomblano y Lay

734 do 2002 Cédigo Unlco Disciplinario®

Hojn 4/4 .
Cra 32 No. 12-81 i\l SECRETARIA O o
Tol,: 384 9000 EH
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Cédigo: FOR-PSS-232
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES Version: 2

ﬁ;ﬁsﬁ:ﬂ‘l‘r" FORMATO VERIFICACION TRANSPORTE DE ALIMENTOS Fecha: Memo 12024005021 — 22/02/2024
£ o TAMIA O IHTECMACION RODIAL Pagina: 1 de 1
LOCALIDAD: SANTA FE SERVICIO SOCIAL: COMEDOR COMUNITARIO
UNIDAD OPERATIVA: CRUCES Il ANO 2024
MO0 PARALOS
’ PLAN DE NUMERO DE FECHA
PERMANENTE LOS ALIMENTOS VEHICULO
DIA/MES SI NO
1/12/2024 | 07:00:00 2451 HORTIPULPAS PULPAS GZZ 809 JUAN CAMILO CANTOR CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
1/12/2024 | 15:30:00 1854 CARNES CAJICA CARNES BIV 427 ARISTOBULO DIAZ CUMPLE CUMPLE 2977192 12/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
1/12/2024 | 15:30:00 245 COMERCIALIZADORA FRESMAR PESCADO EST 604 DIEGO AGUDELO CUMPLE CUMPLE 1022957279 25/01/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
1/12/2024 | 16:00:00 3729 COMERCIALIZADORA DANICO ABARROTES JVK146 IVAN DE JESUS RIVERA CUMPLE CUMPLE 5909457 19/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
2/12/2024 | 16:00:00 584 LACTEOS VILLA AURA LACTEOS WHO764 EDWIN NOVOA CUMPLE CUMPLE 79893923 31/08/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
6/12/2024 | 07:00:00 1829 HORTIPULPAS PULPAS GZZ 809 JUAN CAMILO CANTOR CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
7/12/2024 | 15:30:00 1427 CARNES CAJICA CARNES BIV 427 ARISTOBULO DIAZ CUMPLE CUMPLE 2977192 12/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
8/12/2024 | 16:00:00 3754 COMERCIALIZADORA DANICO ABARROTES JVK146 IVAN DE JESUS RIVERA CUMPLE CUMPLE 5909457 19/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
8/12/2024 | 16:00:00 2578 LACTEOS VILLA AURA LACTEOS WHO764 EDWIN NOVOA CUMPLE CUMPLE 79893923 31/08/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
13/12/2024 |  07:00:00 1957 HORTIPULPAS PULPAS GZZ 809 JUAN CAMILO CANTOR CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
14/12/2024 |  15:30:00 1459 CARNES CAJICA CARNES BIV 427 ARISTOBULO DIAZ CUMPLE CUMPLE 2977192 12/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
15/12/2024 |  16:00:00 3779 COMERCIALIZADORA DANICO ABARROTES JVK146 IVAN DE JESUS RIVERA CUMPLE CUMPLE 5909457 19/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
15/12/2024 |  16:00:00 3953 LACTEOS VILLA AURA LACTEOS WHO764 EDWIN NOVOA CUMPLE CUMPLE 79893923 31/08/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
15/12/2024 |  09:30:00 311478 ABASTECER VERDURAS, FRUTAS, HORTALIZAS SWP 932 JOSE FERNANDO LEON CUMPLE CUMPLE 79618469 6/12/2023 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
20/12/2024 |  07:00:00 2065 HORTIPULPAS PULPAS GZZ 809 JUAN CAMILO CANTOR CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
21/12/2024 | 15:30:00 1448 CARNES CAJICA CARNES BIV 427 ARISTOBULO DIAZ CUMPLE CUMPLE 2977192 12/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
22/12/2024 | 16:00:00 3804 COMERCIALIZADORA DANICO ABARROTES JVK146 IVAN DE JESUS RIVERA CUMPLE CUMPLE 5909457 19/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
22/12/2024 | 16:00:00 4016 LACTEOS VILLA AURA LACTEOS WHO764 EDWIN NOVOA CUMPLE CUMPLE 79893923 31/08/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
24/12/2024 |  07:00:00 2094 HORTIPULPAS PULPAS GZZ 809 JUAN CAMILO CANTOR CUMPLE CUMPLE 1023881210 20/03/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
24/12/2024 | 15:30:00 3829 CARNES CAJICA CARNES BIV 427 ARISTOBULO DIAZ CUMPLE CUMPLE 2977192 12/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
29/12/2024 | 16:00:00 3829 COMERCIALIZADORA DANICO ABARROTES JVK146 IVAN DE JESUS RIVERA CUMPLE CUMPLE 5909457 19/07/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
29/12/2024 | 16:00:00 4016 LACTEOS VILLA AURA LACTEOS WHO764 EDWIN NOVOA CUMPLE CUMPLE 79893923 31/08/2024 FAV X ANDREA GONZALEZ Q
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