PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

Cadigo: FOR-PSS-232

Version: 2

ALCALDI ey FORMATO VERIFICACION TRANSPORTE DE ALIMENTOS Fecha: Memo 12024005021 — 22/02/2024
SECRETARIABE INTECRASION SOCA. Pagina: 1 de 1
LOCALIDAD: TUNJUELITO SERVICIO SOCIAL: COMEDOR COMUNITARIO
UNIDAD OPERATIVA: CC EL CARMEN 113778-06-003 ARO 2025
CONCEPTO SANITARIO
FECHA NINERS HLEAEE PLAN DE NUMERO DE FECHA EMITIDO PARALOS | NOMBRE DE QUIEN
HORA DE o NOTEREC R O ECOeE GRUPO DE ALIMENTO VEENG NOMBRE QUIEN ENTREGA LOS | CAPACITACION | CERTIFICADO | DOCUMENTO DE | CONCEPTO | CONCEPTO ALIMENTOS VERIFICA EL CEEREEEINES
LLEGADA | c\cTURA ENTREGADO TN OReR ALIMENTOS CONTINUO Y MEDICO QUIEN ENTREGA | SANITARIO |  SANITARIO TRANSPORTADOS VEHICULO
PERMANENTE LOS ALIMENTOS | VEHICULO TRANSPORTADOR
DIAMES sl NO
2/01/2025 | 7:00a. m. 425 CARNES CAJICA CARNES BIV427 ARISTOBULO DIAZ s 8/06/2024 2977192 13/06/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
3/01/2025 | 7:00a. m. 197 HORTIPULPAS PULAS DE FRUTA GZZ809 JUAN GARCIA s 19/03/2024 101231481 20032024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
4/01/2025 | 7:00a.m. | 1653 SHEJINA ABARROTES Y FRUVER JT2701 JAVIER LEAL s 6/05/2024 79988879 5/10/2024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
4/01/2025 | 7:00a.m. | 1653 MAKRO PESLAK LACTEOS LFV571 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 14/06/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
4/01/2025 | 7:00a.m. | 1653 MAKRO HELADO LLO735 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 9108/2024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
8/01/2025 | 7:00a. m. 457 CARNES CAJICA CARNES BIV427 ARISTOBULO DIAZ s 8/06/2024 2977192 13/06/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
9/01/2025 | 7:00a. m. 211 HORTIPULPAS PULAS DE FRUTA GZZ809 JUAN GARCIA s 19/03/2024 101231481 20032024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
10/01/2025 | 7:00a.m. | 1667 SHEJINA ABARROTES Y FRUVER JT2701 JAVIER LEAL s 6/05/2024 79988879 5/10/2024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
10/01/2025 | 7:00a.m. | 1667 MAKRO PESLAK LACTEOS LFV571 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 14106/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
10/01/2025 | 7:00a.m. | 1667 MAKRO HELADO LLO735 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 910812024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
15/01/2025 | 7:00a.m. 445 CARNES CAJICA CARNES BIV427 ARISTOBULO DIAZ s 8/06/2024 2977192 13/06/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
16/01/2025 | 7:00a. m. 218 HORTIPULPAS PULAS DE FRUTA GZZ809 JUAN GARCIA s 19/03/2024 101231481 20032024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
17/01/2025 | 7:00a.m. | 1674 SHEJINA ABARROTES Y FRUVER J12701 JAVIER LEAL s 6/05/2024 79988879 5/10/2024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
17/01/2025 | 7:00a.m. | 1674 MAKRO PESLAK LACTEOS LFV571 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 14106/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
22/01/2025 | 7:00a. m. 445 CARNES CAJICA CARNES BIV427 ARISTOBULO DIAZ s 8/06/2024 2977192 13/06/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
22/01/2025 | 7:00a. m. 445 CARNES CAJICA PESCADO WCU275 ARISTOBULO DIAZ s 8/06/2024 2977192 1/03/2024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
23/01/2025 | 7:00a. m. 218 HORTIPULPAS PULAS DE FRUTA 622809 JUAN GARCIA s 19/03/2024 101231481 20032024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
24/01/2025 | 7:00a.m. | 1674 SHEJINA ABARROTES Y FRUVER JT2701 JAVIER LEAL s 6/05/2024 79988879 5/10/2024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
24/01/2025 | 7:00a.m. | 1674 MAKRO PESLAK LACTEOS LFV571 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 14106/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
24/01/2025 | 7:00a.m. | 1674 MAKRO HELADO LLO735 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 910812024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
29/01/2025 | 7:00a. m. 459 CARNES CAJICA CARNES BIV427 ARISTOBULO DIAZ s 8/06/2024 2977192 13/06/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
30/01/2025 | 7:00a. m. HORTIPULPAS PULAS DE FRUTA GZZ809 JUAN GARCIA s 19/03/2024 101231481 20032024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
31/01/2025 | 7:00a.m. | 1688 SHEJINA ABARROTES Y FRUVER JT2701 JAVIER LEAL s 6/05/2024 79988879 5/10/2024 FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
31/01/2025 | 7:00a.m. | 1688 MAKRO PESLAK LACTEOS LFV571 JOSE SANCHEZ s 9/10/204 93360421 14/06/2024 | FAVORABLE X ALBERTO BAEZ
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Acta de inspeccion sanitaria con enfoque de ri .3 i
= transportadores de carne y/o prod,_c,',: S riesgo para vehiculos Acta Nimero

tos carnicos comestibles - 2 AS22N O 0113 5
ESE: S Aexedl e Fecha| 13 (36 |[COR

IDENTIFICACION DEL VEHiCULO
ID vehiculo: Namero de Inscripeion:

&9 AN URY

Nombre del establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccién:

LS SUO  pHregas

Direccion donde se realiza la inspeccion: c\ A\ e R wuo

Localidad: %ﬂ%ﬁ W v{a\‘& o\

e Qe N\ paro U >€eszes

Nombre del propietario del vahlculo:m\gichm o\ GL)CJFIL)E\‘(_Q_

Tipo de documento: C.C. [{¢.E.[INIT[_JPEP[JPs[_|pTP[] INGmero: 7O} N

Correo electronico para notificacién® CRow e cOaslea@® ROTRAQNL OB

Direccién de Notificacion: | £ y— ST RL@ o< |T9¢éf°"°3 _3‘>|q U<zAal &L

Nombre del propietario del producto: ﬂ(&"\‘t ORNLD OFR 4 \QCRENE HE o
5t

Tipo de documento: C.C. [SC.E.[ INIT[JPEPJPs[JpTe[ ] INL‘lmero: Zﬁbq‘i’ \az

Correo electrdnico para r:miri‘:zau:it':m"C'(Qg-u3g)b O 6\ @H(\W\L ~ £ OB ]

Direccion de Notificacion: « < (— < o5 \“Q:\ A as lTEIéfO"'O: ?,\‘L[ w28y I

Linea de intervencion:

o M\Reomes Saree = Sedaincan

lf:uenta con autorizacion sanitaria de transporte:  S1 B3 NO [ e i
\gmse de vehiculo: mM\D & ES‘Q ITIFIG de carroceria: @i 'ﬁﬁ_@i—)

R [Mareaic \ v YT Flacs: QUIV LY

Caja, contenedor o cisterna, con aislamiento térmico (isotermo):  SI EINO (]

Sistema de frio: Si{e] NO []

Numero de trabajadores: \ IHora rio: Diurno [Nocturno []24 horas [ ] Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [_]Domingo a domingo )AFin de semana [T] Otro:

Tipo de producto que transporta:  Pollo Cerdo @ Bovino EProductos carnicos comestibles {Viscerasjg

Numero de carpeta:

Otras especies, cual?

]7 CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA
Favorable =]
FECHA DE LA Favorable con % De cumplimiento
ULTIMA s 0%’—@@5 requerimientos - de la Gltima inspeccion l QG %
INSPECCION Desfavorable O

MOTIVO DE LA INSPECCION

@ Solicitud del interesado ] ??:2:::—;: Pefickarion; isjes O
Programacion Numero de radicado: Numero de radicado:

= - 0 Solicitud de practica de pruebas/
smnclluddoﬁcu:I' e Evento de interés en salud publica [_] | Procesos sancionatorios admin O]
NGmero de radicado:

Otro: [] Especifique.

EVALUACION
Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos descritos
A en el instructivo para el aspecto a evaluar,

s Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos descritos
Aceptable con Requerimiento | AR| o of instructivo para el aspecto a evaluar.

Aceptable

*Al suministrar esta informacién, se autoriza |a notificacién electronica
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e Secretaria Distrital de Salud de Bogoia
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Acta de inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculc
transportadores de came y/o pmductos'cc‘i_mic%s%or;g:tmgsl?s-1-' o

Acta Namero

/AS22N 001135

EVALUACION s
Marque con una X cuando el vehiculo n isi
: i o cumple conninguno |
Inaceptable 1 descritos en el instructivo para el aspecto a evgluar G b

| No aplica NA

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

Margue con una Xla ‘c.asil la "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
la inocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida

Critico C > :
1504 que el vehiculo continde ejerciendo sus labores.
. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO
DEL VEHICULO A LA

1.1 Disefio sanitario del vehiculo

(Resolucion 3009/2010, Articulo
68 Numeral 1.1, 1.2, 1.5; Resolu-
cion 2505/2004. Articulo 4.; Reso-
lucién 240/2013, Articulo 131 Nu-

meral 1.1, 1.2, 1.5, 3.7; Resalucion
\; 24212013, Articulo 56 Numeral 1.1,

12,17,38).

R0 o \o ok Foaex. €
o @xko. ‘o Qi

oA

l CALIFICACION DEL BLOQUE  |S,<]

La calificacién del blogue corresponde al 11% del total del acta I

\7 2. REQUISITOS EQUIPOS

A

AR | 1

HALLAZGOS

Y UTENSILIOS
2.

1 Condiciones de los equipos
y utensilios

(Resolucion 2505 de 2004, Ar-
ticulo 4. Resoluciones 683, 4142
y 4143 de 2012; Resoluciones
834 y 835 de 2013; Resolucion
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; Resolucion 242/2013,
Articulo 56 Numeral 1.3, 1.4,
2.1,2.2).

@)

55 0

[c]

I CALIFICACION DEL B

Loaue [\ |

La calificacion del blogue corresponde al 11% del total del acta !

3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A

AR | |

HALLAZGOS

3.1 Estado de salud

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

@)

56| 0

[c]
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- - secretaria Distrital de Salud de Bogota
iy : _6Subst?cr§-taria de Salud Pﬂbligguta ' : ’
. acta de inspeceion sanitaria con enfoque de riesgo foulositine
Cansportadores de carne y/o productos cémigos%iﬁ:;m;::m: :

— P - = f
Acta NUumero

ASZZN 001135

Continuacion
3. PERSONAL MANIPULADOR A AR |
DE ALIMENTOS HALLAZGOS

3.2 Reconocimiento médico

(Resolucion 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4 1; Resolucion 240/2013, Articulo " .
14 Numeral 1, Articulo 15, Articulo =
131, Numeral 4; Resolucién 242

2013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1).

3.3 Practicas higiénicas

{(Resolucion 3009/2010 Articulo 15 | =
Numeral 3: Resolucion 240/2013, 55 1
Articulo 14 Numeral 3, Articulo 17; |
Resolucién 242/2013, Articulo 13 [
Numeral 3, Articulo16). |
[
; C

3.4 Educacion y capacitacion

(Resolucion 3009/2010 Articulo 15
Nureral 2, Articulo 68 Numeral 4.1,
Articulo 69 Numeral 1y 2; Reso- ( 6 )
lucién 240/2013, Articulo 14 Nu-
meral 2: Articulo 132, Numeral 1;
Resolucién 242/2013, Articulo 13
Numeral 2, Articulo 57 Numeral 1).

[c]

E CALIFICACION DEL BLOQUE B? | La calificacion del bloque corresponde al 32% del total del aciaJ

4. SANEAMIENTO A |AR| | HALLAZGOS

4.1 Limpieza del vehiculo
(Resolucion 3009/2010, Articulo 68 f\
Numneral 4.2 y paragrafo; Resolu- ( 11\ 5,5 [
cién 240/2013, Articulo 131 Nu-
meral 4.1 y su paragrafo; Resolu-
cion 242/2013, Articulo 56 Nume-
ral 4.2,4.3).
| Cc

I

e
CALIFICACION DEL BLOQUE || | | La calificacion del bloque corresponde al 11% del total del acta |
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e i -
cion sanitaria con enfoque de e fress ]
' - tansporiadores de came y/o productos caﬁ?%%%ﬂrmeé,ubles S AS ZANCta ganieio 35

: a de ins :
- Acta de Insp a vehiculos
TOS HIGIENICOS | A | A
5. REQUIS! R| I HALLAZGOS

5.1 Procedencia de la materia
prima

(Ley 09/1979, Articulo 344; Reso-
lucion 402 de 2002, Articulo 5;
Resolucion 5109 de 2005; De- @ o —
creto 1500/2007, Articulo 39 Nu- =

meral 2; Resolucion 3009/2010
Articulo 68 Numeral 3.1; Reso-
lucion 240/2013, Articulo 62, 114,
131 Numeral 3.1; Resolucion 242
12013, Articulo 56, Numeral 3.1).

5.2 Condiciones de transporte

(Resolucion 3009/2010, Articulo
68 Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5, Re- s

solucion 240/2013, Articulo 131 @ 53| 0
Mumeral 3.2, 3.3,34,35, 36 Re-
solucion 242/2013, Articulo 56
Numeral 3.2, 3.4, 3.5, 3.6).

5.3 Cadena de frio

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

[c]

CALIFICACION DEL BLOQUE |} S| La'calificacion del bloque corresponde al 35% del total dol acta ]
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—rSacretaria Distrital de Saiud de Bogais ~
. Subsecretaria de Salud é‘&%ﬁgmé 22 UK U Sy E—
nspeccion sanitaria con enfoque de ries

Acta Numero

acta de i L= :
4 ?tt?anqunadores de came y/o productos cé:nicgoz%iﬁ;seé\éFUIos ;
- 25 s
. AS22N 001135
CONCEPTO Zez ;ff::';f"‘ O SANITARIO i |
santarc aemiie | Nivel de cumplimiento | En caso que uno o més de los aspectos
Favorable % a ev_aluar sea identificado como critico
100% y calificado como Inaceptable (1), indepen
diente del porcentaje de cumplimientd
obtenido, el CONCEPTO SANITARIO a
; emitir sera DESFAVORABLE y se proce
Desfavorable <79,9% dera a aplicar la MEDIDA SANITARIA
DE SEGURIDAD respectiva.
Ill. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHICULO
Namero total de muestras tomadas |
Numero del acta de toma de muestras [
IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar el vehiculo ala normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta
V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
l Congelacion \ [] | suspension total de trabajos o servicios ) ]
| Decomiso | [ [ pestruccion o desnaturalizacion / L]
‘ V1. OBSERVACIONES

Por parte de la autoridad sanitariae_o %y, :@a‘;ﬁ@m Loedy Sw Co g | ©0 £
< o2 DN ook Kbxo T e okl dd

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

VIl. NOTIFICACION DEL ACTA |
ratificacion del contenido de la presente_acta firman los colaboradores y personas que |

Para constancia previa lectura
intervinieron en la visita, hoy \ delmesde __ O del ano _ 20 23}1 en la ciudad de Bogota D. C.
der del interesado, propietario, represantante legal, responsable del vehiculo o quien

De la presente acta se deja copia en po

atendio |a inspeccion.
NOTA: El acta debe ser nolificada dentro de un plazo no mayor de (6) dias contados a partir de la realizacion de la visita.

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

[Nombre: (hecann e, OSSN {ooren
’Lipc de documento: e Tipo de documento:

Nimero W s \\R, Numero de documento: A
[Pyotesion - TSR L\, EN SarRoofreskey RGN |

| |
Firmmas

Nombre:

Firma: .

PERSONA QUE ATIENDE LATNSPECCION TESTIGO _
|

Nomble:Grasey DL et (otoxqilmbee.
Tipo d)? ducu,henm; c.c.[ge.E[NT [Jper[JPsJPTP]Tipo de documento: c.cJcEe[OnT[JPerJrs[JPTPL]

-~ |Namerk de ﬁocumento: Z/Cb'q:l-\ &7 Numero de documento: )
Cargo: Encargado E Conductor [] Firma: /
[

Firma: . j Viaronl m £

NOTA 11"En concordancia con lo establecido en 2l articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposiclén de un conceplo

canitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de sagl:;c;ag d; I:I;, :.ay 9 de 1979, se Iniciars una investigacidn administrativa en salud, confor-
Ley 1 ] 7

me los términos eslablecidos en el articulo 52 de la ] ! .
y consignacion de informacion falsa, registrada en el presente documento o g

NOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministrr..:
anexos, acarreara las responsabilidades 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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.; F‘m"'.ﬁi
J ﬂOIAﬁﬁ‘EnWMmelmwﬂdem Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicion de un concepto

BEOSET  TTHNSDE & wey SR T ————
| R y . Acta Numero
i prmes pérs simentos © ./ _AS11C (025494 ]

1. CONC SANITARIO : _
s— - o ———— ) En caso que uno o mas de los as 0s
% De cumplimiento | CONCEPTO arews wasns e | Nivel de cumplimiento | ool o cas identificado como critico y

\ |Favorable 80-100% calificado  como  Inaceptable (i),

independiente del porcentaje  de

( O D Favorable con cumplimiento obtenido, el CONCEPTO
S requerimientos 60-89,9% SANITARIO a emitir sera

DESFAVORABLE y se procedera~a
aplicar la MEDIDA SANITARIA DE

SEGURIDAD respectiva.

Desfavorable <59,9%

1. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO
Numero total de muestras tomadas

Numero del acta de toma de muestras g |

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 / [ ] | suspensién towgi;os ]
L]

Decomiso || | Destruccién o desnaturalizacion
: VI. OBSERVACIONES '

Por parte de la autoridad sanitaria: [J>  suenlo cun ondu(,TJd Uy Y()Tu"xu(
\ A\

S AN gV (S e P T JelT frpeTmo del 6
>

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

3 VII. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lecturpi ratificacion del 8bntepido de la present) acta-firman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy __ 1110 del mes de MM delafio __ AAAA en la cludad de Bogota D. C.

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propietario, representante legal, responsable del vehiculo o quien
atendio 1a 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.

T _____POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

Nombre:

2| Tipo de documento: tc y Tipo de documento: [ e

; D"?j) én Jé"l(-.vvue ATl
W Firma:

sNﬂmerodedocuna%cL Sy AL T NWW
mefes&énuoﬂdO' ewn Profesi :

PERSONA QUEATIENDELAINSPECCION |  Tesmeo
j Nombre: ife A Nombre:
Tipo de documento; C.C.[ 4C.E. NIT[_JPEP[_IPs[ ] Tipo de documento: C.C.LIC E L JNIT[_JPEF[ JPSLIPTP
[NGmero de docamento: ({ 57 3 =4 ( Nomero de documentoo——
g al 0: D : B Firma: =

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
mm.wlmresmabﬂldadasdeley.deeonfonﬁdadeonlodispuesloenbsaﬂlwloszssyss.delCOdigoPerulColomblanoyLey

734 de 2002 Codigo Unico Disciplinario®
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SOACHA ‘&

— S GOBIERNO-MUNICIPAL
ClUDAD SOACHA Trecia  [TEJUNTZ0E ] Actaw x5 —2
ENTIDAD TERRITORIAL DE SALUD L SECRETARIADESALUD DESOACHA |

- CAMPO OBLIGATORIO

*NOMBRE DEL PROPIETARIO a R : S~ LY ]
*DOCUMENTO DE IDENTIFICACION cofQce[] nT [  tamero oo documeno [ 179 O ]
*PLACA DEL VEHICULO LEVSZ77 ]  *NUMERO DE INSCRIPCION [ 77 -]
TELEFoNos (B0 02 £342 |
CORREO ELE{;TROMSI; DEL PROPIETARIO  [— - s -]
“DIRECCION DE NOTIFICACION Carrerica 133 10 -92 J
*DEPARTAMENTO [CUNDINAMARCA ] *MuniciPlo  [SOACHA =
*CLASE DEL VEHICULO. Camaneta [ ] camén )] Moto [] Oro[T] cual _Wugrh
‘MARCA SAC 7 'mopero [ZOZZ | COOR  |KIGACO |
*TIPO DE ALIMENTO TRANSPORTADO = ad 9 =
SISTEMA DE REFRIGERACION: s no[]

*HORARIO Y DIA DE *NUMERO DE

FUNCIONAMIENTO D-D 12 H TRABAJADORES 3

FAVORABLE -

FECHA DE LA I % DE CUMPLIMIENTO
Y e [FAVORABLE CON ;
%JI:QM 9 MY Ue?, REQUERIMIENTOS / [I)PESL:E%E.;« / %

DESFAVORABLE |/

PROGRAMACION SOLICITUD DEL INTERESADO  [|  ASOCIADAA PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS
: SOLICITUD DE PRACTICA DE PRUEBAS/
SOLICITUD OFICIAL EVENTO DE INTERES EN SALUD PUBLICA PROCESOS SANCIONATORIOS ADMIN

Aceptable (A) mamuq con una X cuando el establecimiento cumple la totalidad de los requisitos descritos en ol
instructivo para el aspecto a evaluar

M con ando imiento cial telosr tos d en

Aceptable con Requerimiento (AR) imﬂ%%voml:‘aagl(cu og:e;a#ﬂ?cmaen cumple parcialmen BquIs escritos en el

Marque con una X cuando el establecimiento no cumple ninguno de los requistos descritos en

instructivo para el aspecto a evaluar

Margue con una X |a casilla "C* cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte la inoculdad de los

Critico (C)|alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida que el establecimiento continte ejerciendo sus

labores
1| DISENO DE LA UNIDAD DE TRANSPORTE | A | AR| | HALLAZGOS i

Disefio sanitario del vehiculo.
__.--"",—/

Inaceptable (1)

1.{Decreto 2278/1982 Art. 365, 367,368,369 y
373

Decreto 616 de 2006 Art 57, Art. 58y Art. 58.
Resol. 2674/2013. Art. 29, Num. 5

y9.Resol 2505/2004. Art. 4.) I 72

CALIFICACION DEL BLOQUE 1) " Lacalificacién del bloque cormesponde al 12% del tolal del acta
2|EQUIPOS Y UTENSILIOS A|AR| | HALLAZGOS | CRITICO

(Decreto 561 de 1564, Art. 96. O o
12 6

Condi fos utens o s
ciones de s —

o {Decreto 2278/1982 Art. 366 y 366.
Resolucion 2505 de 2004, Art. 4. Resol
2674/2013. Art

29, Num. 1y 5 Art 9, Num. 1, 2 3
Resoluciones 683, 4142y 4143 de 2012; 834 P 7 Z

(Decreta 561 de 1984, Art. 98, G -
12 b o ed

y 835 de -
2013.) -

CALIFICACION DEL BLOQUE Z = La calificacion del bloque cormesponde al 12% del lotal del acta

PERSONAL MANIPULADOR DE
’|Auusmos A

>

HALLAZGOS CRITICO




Lt

Articulo 35, Numeral 5y 7 ) | [
Educacion y Capacitacion
34 (Resolucion 267472013, Articulos 12y 13. @ o
Atticulo 36 .
CALIFICACION DEL BLOQUE 36 _/Lacdﬂfm/ma_; bloque coresponde al 36% del total del acta
4| SANEAMIENTO A [AR]| I HALLAZGOS | CRImco
Limpieza del vehiculo.
41 @) 75| o _)
(Resolucin 2674/2013. At 29, Nim. 4y5)) ¢ )Cllo
CALIFICACION DEL BLOQUE 7 Lacalificacion del bloque corresponde al 15% del lotal del acta
L
5| VERIFICACION SOBRE EL PRODUCTO A|AR| |

Empague, Rotulado y vida util

] (Decreto 561 de 1984, Ant. 73. | 4
4 Decreto 5109 de 2005. '
Resol. 2674/2013. Art, 19, Numeral 2. Art. 29,

Nim. 1)

CALIFICACION DEL BLOQUE

/

Lacalificacion del bloque corresponde al 25% del total del acla

NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS

CONCEPTO. Seleccione con una equis (X) el
% DE CUMPLIMIENTO| rgies s NIVEL DE CUMPLIMIENTO
conceplo sanitario 8 emiti En caso que uno o mas de los aspectos a evaluar sea
>< FAVORABLE 90-100% identificado como critico y calficado como Inaceplable
4 h (1), independiente del porcentaje de cumplimiento
fmﬂ FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS 60 - 89.9% obtenido, el CONCEPTO SANITARIO a emitir serd
7 DESFAVORABLE y se procedera a aplicarla MEDIDA
DESFAVORABLE <59.9% SANITARIA DE SEGURIDAD respectiva

NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

Se debe ajustar el establecimiento a lanormatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acla.

EIL3

ancia previa lectura y rat ) C

Para
de del afio,

tenido de la presente_acta firman log funcionarios y personas que intervinieron en la visita, hoy
en la Ciudad d g

FIRMA
: 7 " NOMBRE:
W %2 _ CEDULA
i CARGO:

INSTITUCION__— _— INSTITUCION
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SUBPROCESO: ALIMENTOS Y BEBIDAS Carar 00
g e REGISTRO: AGTA DE INSPECCION SANITARIA CON ENFOQUE DE RIESGOE|  Fecha de emisién
il ik INSTRUCTIVO PARA VEHICULOS TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS | Diciembre 14 de 2016
oo | wwso _Jreon  [OFFOB-2074] e [(WE-2131-0A

ENTIDAD TERRITORIAL DE SALUD MUNICIPIO DE YUMBO - SECRETARIA LOCAL DE SALUD

e e cr ™ L e
! PN

* CANPO DELIGATORID \ L (\

*NOMBRE DEL PROPIETARIO O 1T ACOD \Vi=i11®) EH
“DOCUMENTO DE IDENTIFICACION cc. [S.\ [] w1 [ nameooe soaumeo

*PLACA DEL VEHICULO | tLéAE —}3)% | *NUMERO DE INSCRIPCION |\ 55}35 |
TELEFONOS A ! J!

CORREOQ ELECTRONICO DEL PROPIETARIO -lll“m.dll J

-_""'

*DIRECCION DE NOTIFICACION ! } ]
*DEPARTAMENTO *MUNICIPIO |
*CLASE DEL VEHICULO: Camionets Camitn E] Mot D oo D (-\: 1
“MARCA *MOPELO *cov m[ﬂ:
“TIPO DE ALIMENTO TRANSPORTADO 9. De) ]
SISTEMA DE REFRIGERACION: sif w~o[] |
*HORARIOYDIADE [V UK ) -nUMERODE L 07
FUNCIONAMIENTO 24 Hrd TRABAJADORES
~ CONCEPTO SANITARIO DE LA UL [V A S e 8k VO] SRR
FAVORABLE
FECHA DE LA ULTIMA A VORABLE CON % DE CUMPLIMIENTO
|INSPECCION ()q % ~7023 |reauermenTos DE LA ULTIMA INSPECCION 400 /
DESFAVORABLE
*MOTIVO DE LA VISITA ) PR .
PROGRAMACION SOLICITUD DEL INTERESADO ASOCIADA A PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS
SOLICITUD OFICIAL EVENTO DE INTERES EN SALUD PUBLICA %ﬂmxmmﬁsamﬁmmgmmmmgm
OTRO

mexmmt'mdmmwmammhm
aium(cmebsmmymwmmmwmumuum

-

TRANSPORTE A|AR) I

1.1

Diseno sanitano del vehiculo.

(Decreto 561 de 1984, Art. 98

Decreto 2278/1962 Art. 365, 367,368,369 x el o
y 373 -
Decrelo 616 de 2006 Ant.57, Art. 58 y At

59
Resol 2674/2013 Art 29, Num 5y 9 [€]

CALIFICACION DEL BLOQUE l‘}_ La del blogque ol 12% del total del acts

EQUIPOS Y UTENSILIOS AlAR]| 1 HALLAZGOS lm

, 4| Decreto 2276/1962 Art. 366 y 368

Condiciones de los utensilios,
(Decrefo 561 de 1984, Arl 98

Resolucion 2505 de 2004, Art. 4. Resol. K 6 0
2674/2013. Al 29, Num. 1y 5 Art 9,

Num. 1, 2
Resol 683, 4142 y 4143 de 2012, [c]

CAUFICACION DEL BLOQUE \Z La el blogua comuspanda al 12% dol total el scla

ALIMENTOS o AR| | HALLAZGOS o

" |(Resol 2674/2013 Ad 11, Ndm. 5 At

siado de salud.

14, Num. 12)

3.

Reconocimiento Médico

A
)‘\ 210
(Resolucion 2674 de 2013, Articulo 11,

Numeral 1, 2, 3, 4) [c]




—[Practicas higienicas.

(Resolucion 2674/2013, Articulo 14,
Numerales 1,2, 3,4,5,6, 7,89, 10, 11,
13 y 14. Artlculo 36. Articulo 35, Numsra.'
S5y 7)

3.3 65| 0

Educacién y Capacitacién

34 (Resolucion 2674/2013, Articulos 12 y 13, % 310

Articulo 36.)

]
CALIFICACION DEL BLOQUE % ' La calificacién del bloque comresponde al 35% del lotal del acta
4 |SANEAMIENTO A |AR]| | . HALLAZGOS I cafea
Limpieza del vehiculo.
14 (Resolucisn 267472013, Art. 29, Num. 4 y ﬁ 75| 0 :
5) : e
CALIFICACION DEL BLOQUE 15' La caficacién dal bloque coresponda al 15% dal total del acta
VERIFICACION SOBRE EL A :
5 |proDUCTO AR| 1 HALLAZGOS | camco
Condiciones de conservacion del - e
5 1| (Decreto 2278/1982 Art 368, 369, 373, 0.
Decrelo 561 de 1984, Art. 88, §7, 98, 99,
Resol. 2674/2013. Art. 29, Nom. 6, 7, 8.
At 30 Pacsgrafo 1v2)
Empague, Rotulado y vida Gtil,
| (Decreto 561 de 1984, Art. 73.
5.2 Decreto 5109 de 2005. x 25| 0
Resol. 2674/2013. Art 19, Numeral 2. Art.
29, Num, 1.) @
CALIFICACION DEL BLOQUE résy La calficacion del bloqus comesponde al 25% del total del acta
Il. CONCEPTO SANITARIO " 0
% DE CUMPLIMIENTO CONCEPTO. ot 4 00 o et NIVEL DE CUMPLIMIENTO  |EN caso que uno o mas de los aspecﬁns a
L evaluar sea identificado como critico vy
FAVORABLE 90-100% calificado como Inaceptable (1), independiente
8 ] del porcentaje de cumplimiento obtenido, el
FAVORA! i CONCEPTO SANITARIO a emitir sera
4 w / o BLE CON REQUERIMIENTOS 60 - 89,9% DESFAVORABLE y se procederd a aplicar la
DESFAVORABLE <50.8% |EEI.‘)II);‘\a SANITARIA DE SEGURIDAD
~IN.RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN El.“es-mal.sclme‘_ TO
[NOMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS o
ra
NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS s
SRR Ge oo T ; _IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS ;
Se debe ajustar el establecimiento a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta.
~ V.APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD =
si| N |cua

BRI st i 1 e . S e A e AV 2 DBSERVAC!ONES §
Por parte de la autorfdadsanltarla" T e e A e

Nl( onD

r parte del establecimiento:

Vil NOTIFICAGION DEL ACTA

Para tancia previa lectura ¥ ratificacién del contenido de la presente acta firman los funcionarios y personas que intervinieron en la visita,
ég de de__ % 1 en la Ciudad de sh)

POR PARTH UNIONARIOS QUE REALIZAN LA VISIT '

FIRME — p FIRMA: i

vowere:/ N\ _1L1NQ \/ 1S cardo NOMBRE. «

ceoua: AL 4S54 33T | CEDULA’

CARGO: ey Al o CARGO: :.

INSTITUCION: ecrcm o ’ INSTITUCION:
FIRMA: i = . FIRMA:
[Nomere: Balrs/ Szsrom NOMBRE:
CEDULA Fup 42925 GEDULA
CARGO: CARGO.
T CREUN =B : CaldoTsyumbo GOV co

www. yumbo.gov.co = Yumbo (V)

!
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} v: R Serxelarla Dhtlaﬂ}alddesSaI]ugga ﬁogoﬂ g P :_ A Acta Nimero
ubsecre blica LY -
Acta de Inapaccldn Vigilancia C atmlahu 6nico sanitaria a Vshlmlns S5 AS]IN 0 3 4 9 4 8
S doros de alimentos y pr{mas para allmant?s__ u AR i 0
. T— Fecha:| ©f | 1@ | ROW
E.SE: .S‘Jb‘rﬂ d o ’t _____________l | [
| IDENTIFICACION DEL VEHICULO
y carpeta:
1D vehiculo: Namero de Inscripcién: ET p
6066 YygoA 4
Nombre dol eslablecimiento o lugar donde so realiza la Inspeccién: /O a ko P?r o

Direccidn donda so realiza la inspeccion: ¢ (<Y (¢ () YO

E’ﬂ'ﬂ"’: Oetvecog € iny rfD\ e ————

UPZ: A, deg lBamo: giontgrQ

Nombre del propietario del vehiculo: Llenc\  (Gme lo  Chaues I

Tipo de documento: C.C. (x]C.E. L NIT [_JPEP[JPs[JPTPL] [Numera: 7 ¢ /3 104

Correo electronico para nolificacion® mo Wéap

Direccion de Nolificacion: x LA q 1 ql.{ IFGEIC'"O: J = Lf 33 64 ‘I

Elimbna del propietario del producto: Jtm‘ o Humber }o Alarcon Postonc
[Tipo de documento: C.C. [y]C.E.CINIT (JPEP[JPS[] pre[] |Nf'f"e'°5 yoIggiet
_Co_rreo ‘electronico para notificacion® "o Tigag
Direccion de Notificacion: kp 6 <l 9y
Linea de intervencion: A [\ m e toS gqnos Y Jegwof

|Tpo de carroceria: fu.rqm
|Placa: T T2 301

[Feléfono: 571433 84|

Clase de vehiculo: (0 i0n
Modelo: 15171 |Marca: TAL
Sistema de refrigeracion: SI[_] NO[]
Numero de trabajadores: 1 * Horario: Diurno [ ] Noctumno [_]24 horas [} Otro:
Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [ _],Domingo a domingo,Fin de semana [ oto:[]
Tipo de productosquetransparta bionos, caFe, conbitrg qrécan, s al, huruos, lecht oHT,
fouAa s y e doiets bosea s
CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

Favorable Bl
FECHA DE LA Sids,
. Favorable con % De cumplimiento
' ULTIMA DD MM AAAA | requerimientos O de la Gltima inspeccion Cr}
INSEECSIaN cs 10 2013 Desfavorable |

MOTIVO DE LA INSPEGCION

s Asociada a peticiones, quejas
[ | Solicitud del interesado ] Ty |

i dicado:
Numero de radicado Nimero de radicado:

: : e Salicitud de practica de pruebas/
Solicitud oficial [[] | Evento de interés en salud publica O] Procesos sancionatorios admin 0

Namero de radicado:

tro: [] Especifique:

Programacion

EVALUACION i CALIFICACION
Margue con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos des-
Aceptable A critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Ak Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos des-
Aceptable con Requerimiento |AR) iioc n el instructivo para el aspecto a evaluar.

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

Inaceptable I 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 | 1ainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida

que el vehiculo continde ejerciendo sus labores.

*Al suministrar esta informacién, se autoriza la notificacién electronica
; Hoja 1/4

o

Cra 32 No. 12-81 i SECRETARIA DE *
Tel.: 364 9090 Gignl - SALUD ._BOGOT,\

.+ 'www.saludcapital.gov.co . .
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AT  Secretaria Distrital de Salud de Bogota - . W
: Subsecretaria de Salud Pablica = L

Acta de Inspeccién Vigilancia Control higiénico sanitaria a Vehiculos

~=—. _ lransportadores de alimentos y malerias primas para alimentos .

Acta Ndmero

7 ': AS"NU3L‘€9i§_

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

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

1.1 Disefio sanitario del vehiculo,
(Decreto 561 de 1984, Art, 8.
o~ lo 2278/1982 An. 365, 367,

4 369y 373. Decreto 616 de >
2006 Art.57, Art. 58 y Ar, 59, @6 o0
Resol. 2674/2013, Ant, 29,

Nim. 5y 9, Resol, 2505/2004,
o [c!
[ CALIFICACION DEL BLOQUE e ¢ La calificacién del blogue corresponde al 12% del total del acta
HALLAZGOS

2. EQUIPOS Y UTENSILIOS A AR ]| |

2.1 Condiciones de los utensilios,
(Decreto 561 de 1984, Art, 98.
Decreto 2278/1982 Art. 366 y 368, . i
Resolucion 2505 de 2004, Art, 4, 610
Resol. 2674/2013. An. 29, @
NGm. 1y 5. Art. 9, Nom. 1,2
Resoluciones 683, 4142 y 4143
de 2012; 834 y 835de 2013.) | ! [F

CALIFICACION DEL BLOQUE VL

3. PERSONAL MANIPULADOR HALLAZGOS
DE ALIMENTOS A (AR I | . ;

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

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

_C-')
tn
o

O 1o 3

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, | 43) | g5 "g
4,5,6,7,8,9,10,11, 13y 14. G e S

Articulo 36. Articulo 35,
Numeral 5y7.)

Tel.: 364 9090 SAI‘UD 58

< www.saludcapital.gov.co - / v

B 1,}'\; _
Cra 32 No. 12-81 SECRETARIA DE _
. 3 BOGOT/\

it bt ) e it s Al 140 ) ok <
—— ——

Powered by CamScanner
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: ?.Actatrda Inspeccitn Vigilancia'

~Secretarfa Distrital de Salud de Bogotd - .
. Subsecretaria de Salud Plblica = e A
Control higiénico sanitaria a Vehiculos

——1

Acta NGmero

" AS1IN 034948

—_—

aﬁpﬂaﬂﬂ"’i‘?e alimentos y materias primas para alimentos

CONTINUACION
3. PERSONAL MANIPULADOR

| DEALIMENTOS A

AR

—

| - HALLAZGOS

3.4 Educacién y Capacitacién
(Resolucion 2674/2013,

Articulos 12y 13, Articulo 36.)

6 (@) 0

S-Uzoodﬂc{om;.m{ada_l ~0 _ga‘mn-hlou
U_y--".mul Cnd 5_( F«elmme\mq ‘QA/_"W

A C‘GFG atacidn

c]

-Art. 89,97, 98, 99. . FA
Resol. 2674/2013. Art. 29,
Nam. 6, 7, 8. Art. 30, .
Paragrafo 1y 2.)

CALIFICACION DEL BLOQUE 33| ‘Lacalificacion del blogue corresponde al 36% del total d.ei acta
4. SANEAMIENTO A AR | bt
4.1 t.lmpiaza del vehiculo.
Resolucién 2674/2013. 751 0
Art. 29, Nam. 4y 5.) @ :
_ ¢
CALIFICACION DEL BLOQUE 18 La calificacién del bloque corresponde al 15% del total del acta
5. VERIFICACION SOBRE - | A GOS
EL PRODUCTO A I gy
5.1 Condiciones de conservacion
del producto. :
- (Decreto 2278/1982 Art. 368,
369, 373. Decreto 561 de 1984, @ 0

5.2 Empaque, Rotulado y vida dtil.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.

Decreto 5109 de 2005. @ 25| 0"
- Resol. 2674/2013. Art. 19,
Numeral 2. Art. 29, NGm. 1.)
VLA el S '
: s i -

CALIFICACION DEL BLOQUE

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090

A -,jl'_;-_ _,H www.saludcapm.gw_mz _.._-._‘-_; I R SR LE

3 PR e S Y B T

X Mg LSS VR e N

I (&% l La calificacién del bloque corresponde al 25% del total del actaj
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\\\ & - .y T - e
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\co\ Il CONCERTO SANITARIO Er Gas0 GUe Uno 0 mAs da o5 aspecios |
e T T __——-__.-————]
| CONCERTO =z [t do i | ot en oo oo

— Do cumplimiento

4| Favorable 00-100% calficado  como  Inaceptable (),

——— independiente del porcentaje de
(( ] Favorablocon | | cumplimiento obtenido, el CONCEPTO
requerimientos 60-09,9% SANITARIO a emitir serd

— i s DESFAVORABLE y se procederd a
TN aplicar la MEDIDA SANITARIA DE

— Ostfeverstie <59,9% SEGURIDAD respectiva.
{ 3 ____..—-——-'-'_—
N L RELAGIGN D LAS WUESTIAS TOWADAS EN L ESTABLECILES
umero total de muestras lomadas e
— e eSS = .
NumeMn do loma de m iy ————

uesirag [ 7 —
Se d . N V. REQUERIMENTOS SANITARIOS
ebe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitaria vigente corrigienda los hallazgos f

~ V. APLIGAGION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

ongelacidn E:] Suspension lolal de trabajos O servicios El
 suspension total de 1abajos o =

(]

egistrados en |2 presente acla

2y RN i:] Deslruccion 0 desnaturalizacion
Vi OBSER\HACIOHES

w‘n‘tu\u fin car )’ O' M&{U che le g eccidn,

no f".-\TL<_'.\ ul".ll(\I’C.([(:,f\ d( .04'. Ic-CfO

Por parte de la autoridad sanitaria;

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

N3 NEONK

l Vil. NOTIFICACION DEL ACTA

Para conslancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy _ (D del mes de e} delafio ~ 20D enla 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 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: /Tty 0x [(x., Yorang Wyt (e . |Nombre: i
:I Tipo de dowme'nlo: fal 4 Tipo de documento:
!' Namero de documento: 70> 2U4¢34S Némero de documento:
': Profesion U Ofcio: Tec o, luan £a_eicrrnieitt aubeddy |Profesion u oficio:
t Fima: _VIovqon Hen ol 7S Firma:
= PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO
Nombre: o Humbeto Alaicoa Mondesa | Nombre:
: Tipo de documento: C.C.[ JCE. Ong,LJPEPL_|Ps[_IATP_[Tipo de documento: C.C. [19.E.CINT[JPePL_JpsLIPTP
Namero de documento: 0138 }(6‘1, J Numero de documento: /
Cargo: Encargado[_| Condu Firma:  “ /
Firma: Y~ ; >

NOTA 1: “En concordancia coJo éstablecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado imposici

0%)0 ) D §1) . ' quelai 6n de un concepto
sanitario desfavorable y/o de tna medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacion administrativa en salud conf?:r—
mbsléﬂﬁwsestahleadosmd;ﬂuwlohﬂdﬂth 1437 de 2011” !
NOTA 2: L2 Adulteracién, el uso fraudulento, el suministro y consignacién de informacién falsa, registrada en el presente docume sus
anexos, acaneara las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Cédigo Penal Colomhim:‘ Ley

734 de 2002 Codigo Unica Disciplinario”
Hoja 4/4
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= . _ LEaSmagTe)
Acta Numero |

//BSVE | 70ggsy |

ES.E: Sosers  fedrea  obir e . Facha:l_ bs l o' | ] 2024
IDENTIFICACION DEL VEHICULC !
1D vehiculo: Numero de Inscripcion: Numero de carpeta:
48259 llo4y Ygrss
Nombre del establecimiento o lugar donde sa realiza la inspeccitn:

CoRforAciod JE AMAsIoy JNE  BOGer4 sSA
Direcclén donde se reallza la inspeccion; An 8D 15

Secrotaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecrelaria de Salud\Publica” ~
Acta de Inspeccion Vigilanciay Control higiénico:sanitaria,a Vehlculos
transporiadores de allmonl.os-y,malufn;_-pnm;pg@;mntg;;. 3

¥

l.ocalidad: K LANEDY

UPZ:  Coppdanns [Barrio: copagpses

Nombra del propietarlo del vehiculo: p AdCo  DAvivieds 3IA

Tipo de documente: €.C.[CJc.E.[CniT [XJPEPJps[JeTr(] ‘Nnmero: Bb00343/3 ,
Correo eleclronico para notificaclon” ¢ ougpeiat @ Hoery PuL PAS, coM

Direccién de Notificaclén: g 14 gare 363 L3  Sob tnmm": 3228252
Nombre del propietario del produclo: [Ty puLfds  $A

Tipo de documento: C.C.[CJC.E.NIT [KPEP(JPs[IPTe] [Numero: g4 y0g 921 -2

Corroo elacirdnico para notificaclén® cougpeidL (@ HORTYPuLPAS. CoH
Direccién do Nolificaclon: «¢ 4 Esre 369 23 30k [Teléfono: 3, , gri}

lt.moa oe inlervenclén: MM EdreS Shned b4
tuaude-uohiculo: CAHIoNELA iTlpu do carrocerin: Fuiguw

|Modelo: 2050 |Marca: cpsypoter [Paca: 627 o4
Sistema de refrigeracién; S [£] NO[]

Mamuro de trabajadores: | l Herario: Diuma (K] Noctumo []24 horas [] Otro: J
Dias de funcionamiento: Lunes a viernes[ ] Domingo a domingo Fin de somana [] O[] Luwes 4 34442,
Tipo de produclos que ransporta: PulLfAS JE Fhu TAS, FRUTAS T oThod VLGETALEY

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION

Favorable |
FECI]HI.#I?J%LA DD MM AAAA Favorable con 0O % De cumplimiento e? Y o
INSPECCION | o1 oy 203 [o0uerimianios de la Gltima inspeccion
Desfavorable El
MOTIVO DE LA INSPECCION . i
Programacidn (X] | Soliciud del Interasado 0 Nﬂc:;ﬂa a policlones, quejas 0
Ndmoro do radicado: h‘l'ur;uromd?mdicndo-
s/
| Soliclud oficial [] | Evento do interés en salud pablica [ mm:ﬁ:‘bm :ﬁ:& O
Himere do radicado:
Owo: [] Especifique: ! )
EVALUACION | CALIFICACION i

Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos dos-
critos en el instruclivo para el aspeclo a ovaluar. '-

Marque con una X cuando el vehiculo cumple parclalmente los requisilos des-
critos en el Instruclivo para el aspeclo a evaluar. )
Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los raquisilos
descritos en al instruclivo para el aspecto a evaluar.

i Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar alecle
j| Critico C | lainoculdad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanilaria de Seguridad quo impida
3 que el vehiculo conlinde ejerclendo sus labores.

“Ml suministrar esta informacién, se autoriza la notificacion olectronica i

Acaplablo A

el e

Acaptable con Requerimiento | AR

-vnd - 3

Inaceplable |

ts G

Heja 1/4 .
Cra 32 No. 12-81 i
Tel.: 364 9090 STCAETARIAE o& A
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Socraiaiia egsulwwsuw?amﬂ PRI ‘ |

‘Acta'Namero
nein g apmecon Vi Cent S o pvanieoss </ psae 708557

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO {

1. DISENO DE LA UNIDAD

DE TRANSPORTE | A lar]| 1 Y HALLAZGOS ;
1.1 Disefo sanitario dol vohiculo, CAIOND P& CR6A &~ &Y -
(Docreto 561 do 1984, At 08, | x ESfngo Ac MNureay PECn

Dacroto 2278/1082 Art, 365, 367, -
368, 369y 373. Dacrolo 616de | 42 | ¢ 0 /Y TE £ AvCler
2006 Ar.57, A, 58 y Ant, 59,
Resol, 2674/2013. Ant. 20,
Nam. 5y 9, Resol, 2505/2004.

Ant.4,) ) E
CALIFICACIoN DEL BLOQUE 7. 2 La calificacién del bluquu corresponda al 12% del lotal dol ndT
2.EQUIPOS YUTENSILIOS | A |AR | 1 HALLAZGOS ! .
2.1 Condiclones de los utensilios. E 5160 AnsiteR) E1¢ Swsre CSroo

(Decreto 561 de 1984, Art. 98, | 3¢ ¢ Adorve Fos IINEHCEN
Decreto 2278/1982 Art. 366 y 368. s bp 2 "

Resolucién 250502004, At 4.| 49 | g | 0 | QADAD DE Folo EN TONUCNFIIENT,
Resol. 2674/2013. Art. 28,

NGm. 1y 5. Art. 8, Nam. 1, 2. CANAITILLAS PeASTICR] En Buery
Resoluciones 683, 4142 y 4143 ES7TAC0-
de 2012; 834 y 835 de 2013.) l _ I_(;T

CALIFICACION DEL BLOQUE 4 2 La calilicacién del bloque corresponde al 12% del'total del acla

3. PERSONAL MANIPULADOR ! :
'~ DEALIMENTOS . A |AR | | HALLAZGOS :

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

Fr&enia Peconocr=ENTL HEDICo

X VIGENMTE prie Jnem Na4NfoLAL
3.2 Reconocimlento Médico Alirte /oy

(Resclucidn 2674 de 2013, 4 2 0 ’

Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4) FECHA: Mipeza 7T O 2024

y e

UNIFoRHE G5 HAN UirDet Agocoe
3.3 Précticas higiénicas. X Aea PCTIVIORD p- P2 Sheediie (on

(Resolucion 2674/2013, AN L1m4PIA) Y oS (oelAS
Articulo 14, Numerales 1, 2, 3, 13 165| 0 ’
4,5,6,7,8,9,10,11,13y 14, '
Adticulo 36. Articulo 35,
Numeral 5y 7.)

T

Hoja 2/4
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Socrotnrla Distrital do Saludide Bogolh PRl s SN :

Acta do |nspncc|én%liiuI?::crﬂ!lpqagﬁgln:ﬂdlﬁg%;\lum; Vahlculos i / Acta NI:II:‘I]_BI'O

o7 _tranu;_:ql_-@qg_rgt_s_dn'.nllhmnt:)a,y matorlas primas;pa m_rgﬂinorﬂog’ v ASME 7085 5?

| 3. pErSORAL MaNiOLADOR | A |AR| | HALLAZGOS i
DE ALIMENTOS LS 5
LRecsenza Fian Jé Cniaeincnr

Srv &M@ o CceonvGeartg Mo |

J4 Educaclon y Copacitaclon ® INCRn FECHAY PE (NPRCI7ACNES
(Rosoluclon 2674/2013, 6 3 0 | en EnF2EUNSTe pMar s c7e=57nA

Aiticulos 12 y 13, Articulo 36,)
(CeNuClrtrer r/TO

[c]

CALIFICACION DEL BLOQUE 33 La calificacidn del bloque corresponde al 38% del lotal del acla

LS

4. SANEAMIENTO A AR | HALLAZGOS

VEMNI Co LetFlo AL HerderSa -
' DELr INTEEVENCON
| 4.1 Limpleza del vehiculo.

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

I i [c]
i CALIFICACION DEL BLOQUE 7\ J; La calificacién del bloque corresponde al 15% del total del acla

5.VERIFICACION SOBRE
EL PRODUCTOQ

(31
o

Yidsivw

AJAR| I | HALLAZGOS

Froaucro AL A CENAZY JEG
S Conocen'es g (un S & Unclery
TENPE2ATUEn EUIOCNCADA AC
Neweernro D& tp INIAECCIN -i‘:/e‘-i’d't

5.1 Condiciones de conservacién

del producto. S
(Decrelo 2278/1982 Art. 368,

369, 373. Decreto 561 de 1984, 20

Art. 89, 97, 98, 99. 2
Resol. 2674/2013. Art. 29, i
Nam. 6, 7, 8. Arl. 30, : §
Paragralo 1y 2.) 3, i
L A< : E-
SE& UVERIiF e EMArGUE ) LoiviLAvo
¥ ufa Tt PEC FROPUCTY IRHMHEATICe
]R8 NS FPorl ROO Euids NCIAND Y Comiy-
'| 5.2 Empaque, Rotulado y vida atil, | X MICARTO ¥
(Decrato 561 de 1984, Art. 73, :
Decrelo 5108 de 2006, 5§ |25] 0 B
Rasol. 2674/2013. Art. 19, !
Numeral 2, Art. 28, Nom. 1.) -

CALIFICACION DELBLOQUE _ |2j | _ Lacalfcacién del blogue correspondo al 25% del lotal del act |

Cro 32 No, 12-81 e

Tol.: 364 9080 Hola 3/4 Ps—— P

www.saludcapliial.gov.co m sm_l_ll}luG BOGOTI\
Ty i

-orr rmamea
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AL s |

Socratarin Distritol de Solud do Bogotd: o
Subsecretarin,de Salud Piblica Acla Nimero
Acta de Inspecclon Vigllancla y Contrel higlénlco sanitaria a Vehlculos Jg.L5-| 1E 7 08 5 7
lmﬁgqonudm1 do nllmun o8y mma a: prlrnus pnm alimorllos imonlas
i Il. CONCEPTO SANITARIO ')
[ ——T En caBo quo uno o mas do los aspecios
‘_ _% De cumplimionto CONCEPTO e | Nivol de cumplimlento a ovaluar sea Klenficado como crilico ¥
X |Favorablo 90-100% coliicado  como  Inocoplable (1),
| indopondionie  del porcontoje  de
‘ ci ? Favorabla con cumplimionto oblenido, sl CONCEPTO
roquerimiontos 60-89.9% SANITARIO a omitlr gord
DESFAVORABLE y so procedord o
aplicar ln MEDIDA SANITARIA DE
| S g 2 SEGURIDAD_rospactiva.

I, RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO i

Numaro total dn muastms lomados

p——

l Numero del acla de toma de muuslma

IV, REQUERIMENTOS SANITARIOS ]

|Su daba ajustar o vehiculo a la normalividad sanltarin vigenle corrigiendo los hallazgos rogistrados en la presente acla

{ V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

| Congelacién [] | suspensién total do trabajos o serviclos - J
|Ecu:m€n" - Destruécion o desnaturalizacion ]

VI. OBSERVACIONES

- g

|Por parte do la auloridad sanitaria: 3 /ae Lormply o werkiemoda e rololeds e f prodecfo Sedreis

Fransoorkrol sg ol Pomiels o ko 1ngpeccrsy. Ao 3¢ amincry ,nu‘wﬁ:
'é ﬁw"‘, 5{ ’W{f/y’ "/‘f,l;r . ﬂl{-'

G gut 23 el wpsee
obpelo oo olerkes Seathrres
| Vigileaced b ¢ Yo ambasil, V¢ atloolizes dekes.

|

\Jtr\%u na W

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

VIl NOTIFICACION DEL ACTA . e :

intervinieron en la visila, hoy __2/¢ _ del mes de ___ 03

Para conslancia pravia leclura y ratificacién del conlenido de la presente acta firman los colaboradores y p;arsonas que

delafto _ 2224 enlaciudad de Bogota D. C.

atendid la inspeccién.

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propielarlo, reprosentante legal, responsable del vehlculo o qulen

NOTA: El acla 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; sl @vdw QA (aé Mgeriare &

Nombre:  dblls  Cne  Hony

Tipo de documenlto: Lupli/e

Tipo de documenlo: (EQutd _——

Namero de documento: #/3cs/32

Numero de documento:

Profesion u ofigip:

Profeslon,u oficlo: [remeds

Fima: S s 4
PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECGION : ~__TESTIGO 5
Nombre: Jydw' (AKIco. CALTol GRECIA Nombre:
Tipo de documento: C.C. [£]C.E._INIT LIPEPLIPSLJPTP [Tipo de documento: C.C. [ Ic-E. CINITEIPEPCTPSLTPTRL|
Nomero de documento: /o023 B8/ 2/p Nimero de documeanto:
Cargo: Ennﬂrgndo ndugtor (%] Firma: Vi

Firma:

NOTA 1: "En concordancia con lo ostablecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicidn de un conceplc
sanitorlo desfavorable y/o de una medida sanitarla da seguridnd da o Loy 9 de 1879, so Iniclard una Investgacion admllumm en salud, confor

o los dmincs estoblecidos en el articulo 62 do la Ley 1437 do 2011*

NOTA 2: La Adulteracién, el uso fraudulento, ol suministro y consignacion da Infarmacién falsa, registrada on el presante ﬂmmm o sur
nnexos, scarropra las responsabliidades de ley, do conformidad con lo dispuesio en los arliculos 286 y ss. del Codigo Penal Colomblano y Le

734 do 2002 Cédigo Unico Disclplinario® i
Hola 4/4 : NN
Cl’ﬂ 32 N'Dl 12‘81 @ “m-mll“nl
Tol.: 364 00RO SALUD BOGOTI\
www,saludcapllal.gov.co arsin v
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Socretario Distritol de Salud do Bogold : T )
Subsacrotaria do Snlud Plblicn Acta Nu ero
Act do Inspaceidn Vigllancln y Control higldnico sanitania a Vehlgulos ASME 70 8 5 7
1mnsporlndms do nllmnn los y matarins primas para alimontos

B Ny ——

| — T

N Il. CONCEPTO SANITARIO 5
CONCEPTO immmmaimim i | Nivol do cumplimlento | EN CAS0 GUO UNG O mad do 1o aspactos |

| % Do cumplimlonto

| mmmm— a ovaluar sea ldonlificado como crilico y
x |Favorable 00-100% calificado  como  Inaceptable (1),
A ——| indopandiente  del  porcenlaje  de
! ﬁ ; Favorable con cumplimiento oblonido, el CONCEPTO
' roquorimiontos 60-89.9% SANITARIO &  omilir  sora

DESFAVORABLE y so procedord a
aplicar la MEDIDA SANITARIA DE

‘ : SEGURIDAD_raspectiva.
. _ lll. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO 3

| Dosfavorablo <50,9%

| Numero total de muestras lomadas o - e

:L Numero del acta de toma do muosiras e -

[ IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

'r.m I.it;t;f; n_|uainr el vehiculo o la normalividad sanltaria vigonle corriglando los hallazgos regisirados en la presente acta
V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

"
-

| Congelacion [_.] | suspensién total do trabajos o servicios CJ

V|. OBSERVACIONES 4
[Por parte de la auloridad sanltarin: ¢ @eae Lpsmely oo weiimisn e cUllods ol f prdcsi b
9 que & ol wre  fanyoorkeh sn d mrasess o K Crdy. Ao 3¢ Cvliney ,.] 2 rodichia
obycho e glrkes Seathrees w o frmamecs. St 30ccultten drféyq, n
Vistleacee ot o Nhd anbusil, Ve atlorlicer dekes.

j Decomiso T || | pestru&cion o desnaturalizacién (]
|
{

Observaciones por parte de la persona que allende la inspecclon:

1| \\Jm%unq 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/p _ del mesde ___ 03 delafo __ 2224  enla ciudad de Bogola D. C.

De la prasenle acla se deja copla en poder del interesado, proplelario, representante legal, responsable del vehiculo o quien
atendié la inspeccién, '

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

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA ' POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: _Jﬁf;p Cryg Moyryn Nombre: 7o=@vdv DAer &re ATREvAr e 2
Tipo de documento: (il Tipo de documento: (Eguws _—

Numero de documenlo: M#3cy sl Namero de documento:

Profesién u oficio: &(1% an w&ﬁ/ Profeslén u ofigio:

Firma: Firma: =
PERBONA QUE ATIENDE LA INSPECCION ./~ TESTIGO
Nombre: /iy 4./ QmE mfrfr- Gﬂ-c‘gl Nombre:
Tipo de documenio: C.C. [«]C.E.[_NIT|_|PEP{_JPS_IPTP[ [Tipo de documento: C.C.| IC.E.| [NITL-|PEP[.|Ps| |PTP
Numero de documento: /o2 B8/ 2/0 Numero de documento:
Cargo: Encargado uctor [X] Firma:

T, fumtwars Carwrl « Slxr—on rorwts Dasis

Firma:
WOTA 1: "En congordancia con lo oslablecido on el articule 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicidn de un conceplo
sanliorio desfavorable ylo de una medida sanitaria de soguridad de la Loy 9 de 1079, se Iniclard una Investigacién administrativa en salud, confor-

mu los 6rmincs establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011°
NOTA 2: ‘La Adulleracién, ol uso fraudulento, ol suminisiro y consignacién de Informacién falsa, reglstrada en ol Mdmbnw
nnexos, scarmonre las rosponsablidades de ley, do conformidad con lo dispuesio en los orticulos 286 y ss. del Cédiga Penal Colombiano y Ley

734 do 2002 Cédigo Unlco Disciplinario®

Hola 4/4
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