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ALMACENAMIENTO Y CONTROL DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR

BIENESTAR Versién 3 Péagina 1 de
bt NUTRICIONAL EN PUNTO DE ENTREGA 9
Regional: BOLIVAR Fecha de visita: 16 - TU - 2025
Centro Zonal: DE LA VIRGEN Y TURISTICO Municipio: CARTAGENA DE INDIAS
Nombre punto de entrega: CDI LOMAS DEL PEYE AEIOTU LA MARIA

Codigo SIM del punto: 13020010009

Direccion puntoCL 52 N 33 E 06 BARRIO LA MARIA SECTOR LOMAS DEL PEYE

Nombre del Responsable punto: LITHZA ROCIO URBINA VARGAS

Documento ldentificacion: 1047393382

Nombre de quien atiende la visita: LP—H&ZA, oY {0) DRV \/L\YZ@A5

Hora de inicia de la visita: 12: O THora de finalizacién de la visita: {2272

1. Objetivo de la visita:

REALIZAR LA VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE RECIBO, ALMACENAMIENTO Y ENTREGA DE LA
BIENESTARINA Y OTROS ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL — AVNN A LOS BENEFICIARIOS DEL
PROGRAMA ESTABLECIDOS POR EL ICBF EN LOS PUNTOS DE ENTREGA PRIMARIOS

2.RESULTADOSDELAVISITA =~
Variable 1. Calidad del empaque primario y secundario de los AAVN almacenados (SRI) [ Calificacion: [0 5 | 1‘5(\[ NA
Descripcion del resultado: |

ANPLlE a0L LOs apitepins bal AMIER D7

Variable 2. Rotulado del empagque primaria y secundario de los AAVN : [ calificacién: o] ‘)(‘l NA
Descnpc:on del resultado:

OOwlE a0\ 10S @Mos D=l A0 55

Variable 3. Oportunidad en la entrega de productos al punto de entrega primario [ Calificacion: [ 0[5 | 1‘){ [NA
Descripcion del resultado:

OOW\E esoe 1A DlLivund us\—\o« e ) ee e o0is bL.‘Z.L-()'-)-Z’) TpeeSoion

B PEATTZAD0 TpES A0S DE AANN dolroaie 4 \0 estiplea™O

Variable 4. Comparativo de informacion FT1 Vs Acta de Entrega Vs Informaclon Punto Calificacién: 0 K 10
Entrega
Descripcion del gesultadg:

OMRE AW NMeAHE AlLalZAcion e Roueris 44:«(5::000,0-” ol Pdt\HO

Variable 5. Diligenciamiento de los formatos [ calificacién: [0 [ 5] ¥ [NA
Descripcion del resultado: (Wple ac) 10S {‘\&\}'\@71’05 DEL AV :ﬂ El spiier ReaPste0
WWM&&%%A De 50 UD Ty B L5
ZO DD RS g 450 DL B UOCRA IATROUs UEDES DEL SAQ RESERVA
e 200 e 1 A (ia'in be fmﬂa AYORATEL 28- 0325

N

Variable 6. Reposiciones de producto [Calificacién: [0 [ 5[ 10!
Descripcion erresultado

(O AP WA
Variable 7. Condiciones de almacenamiento [Calificacion: 0[5 [ X

Descripcion del resultado: -,

AOIPE 0O 104 m?g«\em 05 DAL AVER) Y ins o hactes AuAniat oo —Eauoie@\
:\:?) \ep Q= WO PEQALEEE om-ka\mﬂ')}\

Variable 8. Condiciones higiénicas del espacio de almacenamiento "' [ Calificacion: [o]5 ] D
Descripcion del resultado:

CORME AQL) 10a AR08 DB Aue0 of
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Variable 9. Control de existencias y entrega de Alimentos de AAVN [Calificacién: [0 1X][NA

Descripcion del resultado:

AUMNRE coL W8 GpHtepids vEL Aueo 53

Variable 10. Control de rotacién de inventarios (SRI)
Descripcion del resultado:

QAPIE a0 NOS (1213€R\ 06 DEL AVERO ST

[ Calificacion: [0 [5] X0 [NA

Variable 11. Cumplimiento a las observaciones generadas en la visita anterior [ Calificacion: [0 [5[ 10 | MA

Descripcidn del resultado: \ \ — s—1
WO AP\WWAQ cu £ AOIA O e ElOB A ol Z3-01- 25 HO SE e+l OFEERA
< NfNeun De 1os URRIMRISS val aeo Neo 59

Variable 12. Servicios basicos [ Calificacion: [o [¥
Descripcion del resultado:

AQAVPLS an) los ApTfERIOe DEL MEID 51

Variable 13. Uso adecuado de los Alimentos de Alto Valor Nutricional (SRI) [ calificacién: [0 X

Descripcion del resultadg:,

OOvRle 00 L0 CRVIcpT0S DEL AVBI0 SF

3. Novedades criticas encontradas (marque con una X)

Ninguna ,

Calidad del empaque primario y secundario de los AAVN almacenados:
Control de rotacién de inventarios:

Uso adecuado de los Alimentos de Alto Valor Nutricional:

| 4.Resultado consolidado =~ .0 L T

0

a. Porcentaje grupo Resultado

: L i st Porcentaje de
Niamero L Valor maximo Calificacion T
Variable! | 4 | 214 3 Valor Max, (1) descontando N.A. (2) | Obtenida (3) SlrAplETIent

i 3 josi (3/2)*100

Resultado |_1O K) 30 26 =29 AQU

b. Porcentaje grupo Proceso
2 k Valor maximo . .. Porcentaje de
c::i';ebrlz 4 |5 7|89 101113 Valo(r1;ﬂax. descontando ggltg-::i?’:'c(’; cumplimiento
. Rt ot I ) 3 NA (2) n (3/2)*10Q
Resultado 9} 0T I WA TTO 90 SKe) 92, RE
c. Porcentaje grupo Estructura
) LAt ol Lo i Porcentaje de
; : Valor Max. Valor maximo Calificacion s,
Numero variable 12 cumplimiento
J (1) desconta|'1do NA (2) Obt::nlda (3) (3/2)100 ,
Resultado LYo 10 A0 A0 AQ0T°
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I?Porcentaje de cumplimiento por Responsable

5.1 Porcentaje de cumplimiento Responsable Contratista Productor y Distribuidor

3 Valor Valor maximo sgr i Porcentaje de

?:rri:%:: 1 2 3 4 6 Max. descontando g;:g::igg'?:) cumplimiento
X i pl (a) N.A .(b) Ac/b * 100) ,
Resultado A AR T T T 50 A0 233 ©4,8501°
5.2 Porcentaje de cumplimiento Regional y Centro Zonal

. Valor | Valor maximo . " Porcentaje de
Humss 1{a4|5|7]8]|9| 10|11 | 12| Max. | descontando | S2MMficacion | o\ plimiento
variable (a) N.A. (b) Obtenida (c) (c/b * 100)

" " [ + 4 lr \ A\ 9
Resultado QIR IO DAO [WETADUT 90 | 0] 0) 5 LI ":)5 I
5.3 Porcentaje de cumplimiento Responsable Punto de entrega

i Valor | Valor maximo Sl Porcentaje de

v:r';‘;i’f; 1|a4|5|7|8|9|10 |11 | 13 | Max. | descontando g;{g;ﬁg‘;“(’; cumplimiento
] -l 3 1, N " ; 0o (a) NA (b) it (¢/b* 100
Resultado [{10O[D [ AD[IO[OUUDTAD [N 90 70 AT Y235
Regional y
6 Segulmlento segun el porcentaje de cumplimlento : ¢ Centro Pur::o L
: A i & ) S ARG AR b ) i o 1 1 entrega

Cumple con eI 100% -_— ETFETS
Requiere asistencia técnica (80% - 99%) Y Y
Requiere asistencia técnica, definicién y cumplimiento de plan de mejora (60 - 79%) L0 g
Requiere definicién de continuidad o cierre del punto primario de atencién (menos del s
59%)

7. Concepto general de lo encontrado en la visita:
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8. Cumplimiento a los compromisos de la visita anterior: '
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9 Observaciones por parte del visitador:
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40. Observaciones por parte del punto de entrega:
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Informacion del punto de entrega que atendio la visita
Recibio copia del A i Porque:
acta: Sl.vL No:
Nombres y Apellidos A | Nro. Cédula ! Firma
“H\m Poco Ubne, Uacaed \ o) 3378 Lu{é [ H)’?.LU bine UL
AR | < [ g ‘
Informacién de la Persona que realiza la visita
Nombres y Apellidos Entidad Nro. Cédula Firma
——————————— T CONSORCIO E&F |~ oicocne T R i TR TPy
EDILBERTO RODRIGUEZ RIVERA A 79252506 LB,/
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