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Margue con una X cuando el establecimiento cumple latotalidad de los requisitos des-
Aceptable A 3 ;
critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
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V. APLICACI(’)N DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
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Por parte de la autoridad sanilaria: N P o

Por parte del astablecimiento.
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Vil NOTlFlc:ACIbN DEL. Acm

" Para constancia pruwa Inctura ratificacion del ¢ nlumdo de la prcsen!u achl  firman los colaboradoros ¥y personas que

intervinieron en la visila, hoy __del mes de ! ] L__ delano™ {7 [ an la ciudad de Bogota D. C.

De la presenle acla se deja copia en poder del intardsado, representante legal, ra-:pcnsabla dul establecimiento o quien
atendio la visila.

NOTA El acla debe ser noul’cada duntm de un plnm no mayor de (6) dias contados a parlir de la realizacion de la visila.

POR PARTE DE LAAUTOR|DAD SAN‘TAR'A ______POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombrel A \WicnLkcie? o ovvee Nomite: [
Tipododocumento: ¢ -~ ¢ . |Tipododocumento: | T N T |
Numoro do documento: 1< (CA X467 [Ndmero de documento: !

Profasion u aficio:

Jcla;;‘\_‘,_*_c ‘5‘{:\\_".\]5 LVan) f\\\_g_g._\gu e,

B Firma: i,
i X __TESTIGO R
? Numhm

¢ “|Iripo do documento: G.C.[ JC.E[ INIT[JFERT JPs[ TPTel )
E Numnro du dorumanto l {__1 ,J(_)L | 1 _ Numoro do r.locunwnlo

i

Cmgo Iisgmt_\unhnto !ugull ]P h@tnn‘n[_lEncargudo{U | Firma:

Firma: y A AR M\

f e/ "'
HOTA " e mrunncin con Io c— mb acldo on ol articulo 47 do I Loy 1437 do 2011, 50 do por comunicado quo la imposicidn do un conwplo
ganitario dpsfavorable ylo do uns modida sanitann de seguridod do la Loy 9 do 1978, so inlciard una lnve u:l’unu&n administrativa en salud, conlor -
i lon terminos nstablecidos on ol articule 52 do 1o Loy 1437 de 2011

NOTA'Z “La Adulteracidn, ol uso fraudulonto, ol suministro y consignacidn do informacion falan, regislradn en ol prosente documanio o 6us

ANEEOS, G las responsabilidados do ley, do conformidad con lo dispuesto an los articulos 206 y ss. del Codigo Ponal Colombianoy Loy
Ta4 du 2002 Codigo Unico Disciplinario”
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FORMATO VERIFICACION DE ROTULADO GENERAL DE ALIMENTOS, MATERIAS PRIMAS
AS14C 583005 NACIONALES OIMPORTADAS Y ADITIVOS (Resoluciones 5109 de 2005 y 1506 de 2011)

FECHA

§ o

o o ke A s 7 1's, R 1
% * Oy Y g 5

ACTA DE VISITA NUMERO:}’,"' f:‘,z,
S - L

55247

| condicTo—n_e; de '(':'ori;e;‘a': f&n

Fecha Limite de Utilizacion o Fecha de Duracion Minima o Fecha de
Caducidad o Vencimiento

Articuta 5# 560 A 12 27 (Res 51002005 0 At 5 # 5.7 (Res 150672011)
Instrucciones para ¢l uso
Articulo 5# 5 7 (Res 510820051 0 A5 # 56 (Res 150672011)

Arficulo 5 56 4 oAt 124 8 (Res 5109°2005) o Art 5 # 5.6 (Res 1506/2011)

Registro, permiso o notificacién sanitaria

Articulo 52 5 B (Res 51097°2005) - Artcule 37 (Res 2674/2013)

Nota Para produclos elaborades en Departamento Archipidlago de San
Andres. Provicencia ¥y Santa Catalina estan exenlos, para su intreduccion al
resto del pais deberdn obtener ol registro sanitano correspondiente ante el
lnvma

]
s / . | P ,
[ R S (-_ S N o ﬁ_“_i'f
f_- I g’_d.- :. I',f"' I|
- | T ¢ ¢~ |
f & ‘ —

Requisitos obligatorios adicionales

Etiquetado Cuantitativo de Ingredientes

Deaclaracion cuantiatva de ingredienies valiosos o caraclenzantes deslacados
en el rotulade. por su presencia © bajo contemido. (Articulo 5 # 6 1
{Res 510972005}

N A

Alimentos ¢ Ingredientes Causantes de Hipersensibilidad
Declaracion con su nombre especifico Arliculo 5 ® 6 Paragralo Res 5109/2005|

il e ae——

Pais de Origen
Articulo 12 # 5 (Res. 5102/2005)

B

Presentacién en la informacién de la etiqueta

Evgquetlas que se achieran a los alimentos envasados no podran removerse o
separarse facimenie del envase Los dalos en el rotulo deberan indicarse con
caracleres claros, bien visiblas, indelebles y faciles de leer por ¢l consumidor en
circunstancias normales de compra y uso. Arliculo 6 (Res.510972005)

Etiquetado en Idioma Espariol

Debera utilizarse un rétulo o etiqueta complementario que contenga en idioma
espanol, ia informacion exigida en Res.5109/2005

Articulo 13 (Res 5109/2005) o Art. 4 # 6 (Res. 1506/2011)

Nota. En el Archipiélago de San Andrés, Providencia y Sanla Catalna se
aceplan en idioma esparnial & inglés

I S

|
|
|

AN A

R ES I —

Cumple normas e incluye leyendas o requisitos especificos para el ratulado dal
producio

La etiquela no debe descnbir el producto almenticio envasado de una forma
enganaosa o susceplible de crear una impresion errénea respecto de su natura -
leza o inocuidad  Ariculo 4. # 1 (Res 5109/2005 y Res 1506/2011)
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