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• Agua segura: Es el agua que no cumple en su totalidad con las normas de potabilización 

(decreto 475/98) y sin embargo puede ser consumida sin riesgos para la salud. 

 

• Almacenamiento seguro de agua: Acción con el propósito de almacenar en condiciones 

sanitarias agua (recipiente con tapa) suficiente para cubrir las necesidades del servicio en 

los picos de consumo. 

 

• Contaminación del agua: Presencia de sustancias extrañas indeseables en el agua y que 

puede generar una ETA 

 

• Hipoclorito de sodio (Cl2) Elemento químico gaseoso utilizado comúnmente como 

desinfectante en muchos procesos, y especialmente en el agua potable dosificado en 

cantidades muy bajas. 

 

• Hipoclorito de sodio combinado: producto de la reacción entre diferentes componentes 

del Hipoclorito de sodio residual libre y el amoniaco de ciertos compuestos nitrogenados, 

produce mono, di, y Cloramina y tricloruros de Nitrógeno. 

 

• Hipoclorito de sodio libre: Concentración de Hipoclorito de sodio que permanece en el 

agua por un tiempo limitado, con el propósito de eliminar los gérmenes que puedan 

contaminar el agua en la planta, rede y punto de consumo de los inmuebles. 

 

• Hipoclorito de sodio residual total: Es la suma del Hipoclorito de sodio libre más el 

Hipoclorito de sodio combinado, pueden estar simultáneamente, pero generalmente el 

Hipoclorito de sodio residual libre está en mayor proporción 

 

• Desinfectante: Agente químico o físico que elimina los microorganismos, o por lo menos 

disminuye su población a un nivel seguro 

 

• Desinfección: Proceso al que se somete el agua para eliminar los microorganismos 

patógenos, se puede realizar a través de la filtración, la cloración, el hervido o la luz 

ultravioleta 

 

• Tanque: Depósito destinado a mantener agua potable en reserva para su uso posterior en 

las labores propias de proceso, limpieza y desinfección. Los materiales más comunes son: 

asbesto-cemento, fibra de vidrio y plástico polietileno. 

 

• Registro de control de actividades: Es la recopilación escrita de los resultados de 

actividades realizadas en la Serviciogienización del tanque, se registra las variables elegidas 

bajo el mismo procedimiento aplicado. 

 

• Microorganismos Patógenos: Son las bacterias, virus, parásitos que pueden enfermar al 

ser humano, y están relacionadas con enfermedades específicas de transmisión hídrica 
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• Tratamiento: Conjunto de procesos al que se somete el agua para lograr el objetivo sanitario 

de purificación de agua. 

 

• Tratamiento físico: Uso de métodos como: térmico (hervido) ultravioleta (luz ultravioleta 

que causa reacciones fotoquímicas en las membranas de las bacterias y su posterior muerte) 

ó filtración mediante uso de diferentes medios de filtración para la eliminación o inactivación 

de bacterias o parásitos. 

 

• Tratamiento térmico: Sometimiento del agua por 3 minutos a 92 ºC.para la eliminación de 

las bacterias patógenas. 

 

• Tratamiento Químico: Adición de sustancias químicas (Cl2) para la eliminación de las 

bacterias patógenas. 

 

• Saneamiento básico del agua potable: Mejoramiento y preservación de las condiciones 

sanitarias del agua utilizada para consumo humano. 

 
SUMINISTRO DE AGUA 

 
El agua potable en las UDS es un componente fundamental para mantener un ambiente sanitario. 

El agua es utilizada generalmente para: 

 
- Los procesos de limpieza y desinfección de pisos, paredes, baños. 

- Los procesos de limpieza y desinfección de equipos y utensilios. 

- Aseo del personal. 

- Limpieza y desinfección de frutas y verduras y empaques de los alimentos 

 
Fuentes de Agua 

La fuente de agua potable es la Empresa de Acueducto de Puerto López; la cual es la responsable 

directa de proporcionar el agua con las características de calidad (organoléptica, microbiológica y 

físico química), requerida para el desarrollo de las diferentes actividades. 

 
Almacenamiento del agua 

 
El almacenamiento del agua potable se realiza en tanques plásticos con capacidad de litros; el cual 

dispone de un sistema de entrada y salida continuo. Los procedimientos de limpieza y desinfección 

se encuentran descritos en el Programa de Limpieza y Desinfección. 

 
VERIFICACIÓN DE LA CALIDAD DEL AGUA 

 
En el agua existen millones de microorganismos y sustancias, que de no eliminarse, contaminarían 

los alimentos fácilmente. 
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En el cuadro se especifican los principales microorganismos que se encuentran en el agua y que 

son causantes de muchas enfermedades. 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Para la verificación de la calidad del agua se debe revisar cada día en los que se realicen Encuentros 

Grupales la calidad del agua mediante la observación de la misma en alguno de los grifos de la UDS, 

verificando que se cuente con suministro de agua, y si color y olor sean los característicos. El registro 

de esta actividad se realizará en el ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL 

AGUA. 

 
PROCEDIMIENTO PARA EL LAVADO Y DESINFECCIÓN DEL TANQUE DE 

ALMACENAMIENTO DE AGUA O LAVADERO 

 
Equipos: Cepillos de cerda dura, escoba, pala, recogedor, balde y herramientas que se requieran 

según el tipo de tanque. 

 

La metodología de lavado y desinfección que se describe a continuación se aplica a todos los 

tanques usados comúnmente (fibra de vidrio, cemento-asbesto, polietileno y concreto) 

 

• Cerrar el registro (válvula) del tubo de entrada de agua potable al tanque, con tiempo de 

antelación suficiente para consumir el agua existente en el tanque. Es preciso dejar agua 

en el tanque hasta un nivel máximo de 10 centímetros de altura, con el propósito de ser 

usada en las labores de prelavado. 

• Retirar todo el material extraño y el lodo depositado en el fondo del tanque. 
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• Remover mediante el uso de un cepillo de mano, o escoba de cerdas duras la suciedad 

adherida como lodos o lama de las paredes, tapa y fondo del tanque. Asegúrese de eliminar 

las materias extrañas adheridas de las esquinas entre piso y paredes. 

• Enjuagar repetidas veces el tanque, con agua limpia para eliminar toda la mugre adherida 

y las partículas más finas, hasta que se observe que no hay suciedad en el fondo y el agua 

del lavado salga totalmente limpia; verifique que haya drenado la totalidad del agua de 

lavado. 

• Preparar la solución desinfectante de acuerdo al protocolo establecido. 

• Lavar toda la superficie interior del tanque (paredes, piso, tapa) con la solución desinfectante 

preparada, verificando que haya escurrido de la solución desinfectante. 

• Deje actuar el desinfectante de 15 a 20 minutos. 

• Abrir los grifos o llaves del agua, hasta que empiece a drenar la solución desinfectante, y 

cierre nuevamente el grifo de 15 a 20 minutos, esto con el fin que la solución desinfectante 

actúe en la parte interna de la tubería. 

• Enjuague el tanque y abra los grifos o llaves del servicio para retirar la solución 

desinfectante, realice lavados repetidos para eliminar los residuos de desinfectante en el 

tanque. 

• Verifique que todos los grifos o llaves estén cerrados e inicie con el llenado del tanque, 

asegúrese de instalar correctamente la tapa para evitar el ingreso de contaminantes como: 

microorganismos, polvo, insectos, aguas lluvias y prevenir la pérdida del Hipoclorito de sodio 

por volatilización. 

• Diligencie el registro de control de la actividad conforme al Plan de Saneamiento Básico, 

Indicando la fecha de la actividad, próxima fecha de desinfección, nombre del desinfectante, 

persona responsable de la actividad y observaciones. 

 
PLAN DE CONTINGENCIA: En caso de no contar con agua potable se llevará a cabo la 

adquisición de esta en botellas, bolsas o galones. 
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PROGRAMA DE CONTROL DE PLAGAS 

 
 
 

  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

INTRODUCCION 

 

En los diferentes ambientes presentes dentro del servicio se crean diferentes hábitat con los que 

interaccionan las especies biológicas (microorganismos, insectos, etc.) que desencadenan 

situaciones de riesgo para los alimentos, el personal y beneficiarios por contaminación biológica, 

causando desde leves molestias hasta daños severos. Algunas especies de plagas son vectores o 

transmisoras de agentes infecciosos causantes de enfermedades. 

 

En las bodegas o en los puntos de encuentro, las plagas más importantes a controlar son los 

roedores, cucarachas, zancudos, moscas domésticas y piojos. 

 
Las medidas preventivas están orientadas a impedir la aparición y proliferación de estas plagas, por 

medio de la implementación de programas de control integral que incluyan estrategias de gestión 

ambiental, porque un ambiente deteriorado presenta las condiciones óptimas para su reproducción. 

 
OBJETIVO GENERAL 

 
Mantener un sistema de vigilancia y control preventivo de plagas que prevenga y proteja las áreas 

del establecimiento del ingreso o aparición de plagas y evite los daños que puede generar su 

presencia, creando una herramienta que impida la proliferación de plagas (artrópodos y roedores), 

mediante la implementación de medidas preventivas y controladas de saneamiento ambiental. 

 
OBJETIVOS ESPECIFICOS 

 

• Establecer el procedimiento para la inspeccionar la hermeticidad de la institución, la 

presencia de plagas y el manejo adecuado de elementos en desuso. 
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• Conocer las medidas preventivas (adecuación física) y correctivas, con el fin de evitar el 

acceso de plagas a la institución. 

 

• Entrenar al personal sobre el manejo y periodicidad de aplicación de los diferentes controles. 
 

 
ALCANCE 

 
Este programa se aplica a todas las zonas del SERVICIO para mantener bajo control los vectores 

de contaminación. Comprende una serie de procedimientos y parámetros operativos que aseguran 

alcanzar y mantener condiciones sanitarias y físicas óptimas, previniendo la aparición y 

multiplicación, dentro de las instalaciones de artrópodos y roedores. 

 
DEFINICIONES 

 

A continuación, se mencionan algunas definiciones, que se deben tener en cuenta para realizar el 

control preventivo de plagas: 

 

• Actividad de saneamiento ambiental: son aquellas acciones que se realizan para corregir, 

prevenir y/o mejorar las condiciones ambientales que rodean, o que son influenciadas por 

un proyecto o actividad. 

 

• Cebos: muy útiles debido a su efecto atrayente. Los cebos están diseñados para atraer y 

matar a las plagas. Ellos también pueden usarse en comedores y cocinas, donde se 

propagan las plagas o andan en busca de alimentos. 

 

• Desratización: tiene como objetivo el control de los roedores (ratas y ratones) dentro y fuera 

de las instalaciones. Se fundamenta en la prevención, impidiendo que los roedores penetren, 

vivan o proliferen en los locales o instalaciones. 

 

• Infestación: es la presencia y multiplicación de plagas que pueden contaminar o deteriorar 

los alimentos y/o las materias primas. Se refiere al número de individuos de una especie 

considerados como nocivos en un determinado lugar. 

 

• Medida preventiva: son todas aquellas actividades encaminadas a reducir la probabilidad 

de aparición de un suceso no deseado. 

 

• Plaguicida: cualquier sustancia o mezcla de sustancias destinadas a prevenir o controlar 

toda especie de plantas o animales indeseables, abarcando también cualquier sustancia o 

mezcla de sustancias destinadas a ser utilizadas como reguladoras del crecimiento vegetal, 

como defoliantes o como desecantes. 

 

• Vector: artrópodo u otro invertebrado que transmite infecciones por inoculación en piel y/o 
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mucosas o por siembra de microorganismos transportados desde una fuente de 

contaminación hasta un alimento u objeto. El vector puede estar infectado o ser simplemente 

un portador pasivo o mecánico del agente infeccioso. 

 
 

MARCO TEORICO 

 
Un animal – plaga es un animal que vive en / o sobre el alimento y causa su merma, alteración, 

contaminación o es molesto de algún modo. 

 
Las plagas más comunes que podemos encontrar en Los servicios de alimentos son: 

 

• Roedores, tales como ratas y ratones. 

• Insectos, como moscas, cucarachas, pececillos de plata, hormigas e insectos de alimentos 

almacenados (por ejemplo gorgojos). 

• Pájaros, como palomas y gorriones. 

 
Todos ellos causan la alteración o la contaminación de los alimentos o son generalmente un fastidio 

si se les permite vivir en las plantas alimentarías. 

 
Es importante que identifique los signos que revelan la presencia de estos animales, entre ellos 

están: 

• Sus cuerpos vivos o muertos, incluyendo sus formas larvales o pupales. 

• Los excrementos de los roedores. 

• La alteración de sacos, envases, cajas, etc., causada por ratones y ratas al roerlos. 

• La presencia de alimento derramado cerca de sus envases, que mostraría que las plagas 

los han dañado. 

• Las manchas grasientas que producen los roedores alrededor de las cañerías y paredes. 

 
¿POR QUÉ CONTROLAR LAS PLAGAS? 

 
Siempre que hay plagas en los locales de manipulación de alimentos, existe un riesgo grave de 

contaminación y alteración de los alimentos, de intoxicación alimentaria y enfermedades de origen 

alimentario. 

 

Se deben controlar las plagas para prevenir la diseminación de enfermedades, para impedir la 

pérdida de alimentos por alteración y para cumplir la ley. 

 
Como el resto de formas de vida, los animales-plaga necesitan alimento, refugio y seguridad para 

poder sobrevivir. Actuando sobre estos tres factores podemos impedir que las plagas alcancen 

nuestro servicio. 

 

Los dos modos más importantes de controlar las plagas de los alimentos son impedir su acceso al 

servicio de alimentos y bodega así como del lugar de proceso y evitar que puedan obtener alimento 
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y refugio. 

 

¿COMO SE PUEDEN CONTROLAR LAS PLAGAS? 

 
Los animales-plaga gustan de lugares cálidos y recogidos y no desean ser molestados, por lo que 

sienten una especial predilección por aquellas áreas de almacenamiento que contiene artículos que 

no se utilizan frecuentemente. 

• Almacén de materias primas. 

• Almacenamiento de producto. 

• Áreas de almacenamiento de útiles de aseo. 
Las plagas no necesitan para vivir lo que nosotros llamamos “alimentos”. Por ejemplo, los roedores 

son bastante felices comiendo jabón. 

 

Cualquier lugar que no se mantiene limpio y ordenado de forma regular como: 

 

• Edificaciones abandonadas, tejadillos, mezanines, soportales, garajes, cuartos de 

almacenamiento etc. 

• Los rincones de las instalaciones que se usan para acumular todas aquellas cosas que nadie 

tiene tiempo de tirar a la basura. 

 
Una zona obviamente propicia es el lugar donde se acumula la basura y la zona donde van a parar 

las aguas residuales, especialmente si no se mantienen desinfectadas y limpias de manera periódica. 

También existe un gran riesgo de atraer plagas a las instalaciones alimentarías si cerca de ellas 

abunda la maleza. 

 
Es importante echar un vistazo alrededor de las instalaciones para ver si hay algo que pueda resultar 

atractivo para los insectos, los roedores o los pájaros. 

 
Ejecute el programa de limpieza y desinfección completo y sistemático, tanto en el sitio de proceso 

como en las áreas colindantes. 

 

• Realice una inspección periódica (semanalmente) y subsane rápidamente cualquier fallo, 

esté atento a los primeros indicios de presencia de plagas e informe , diligencie el formato 

de avistamiento de plagas. 

• Asegúrese de que todas las cañerías, cables, etc., que penetran en la edificación se 

encuentran completamente selladas. Un ratón cabe por un orificio tan pequeño como el 

realizado por un lápiz sobre una hoja de papel. 

• No deje olvidado sobras de comida, migas de pan o residuos orgánicos que pueda atraer 

plagas; recuerde, el trabajo de todo animal-plaga es buscar alimento y lo hacen muy bien y 

con suficiente destreza; el mejor antídoto contra las plagas es la higiene y la prevención. 

• Mantenga siempre limpias, ordenadas y desinfectadas las instalaciones de bodega de 

alimentos, de material didáctico y la zona de almacenamiento de basura. 

• Inspeccione los lotes de materia prima en especial las cajas de panela que llegan al 

establecimiento para asegurarse de que no transportan ninguna plaga. 
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• Deseche guacales y cajas al momento de almacenar alimentos en la bodega. 

 
Lo mejor es impedir la llegada de plagas al servicio, pero si esto ocurre ha de poner los medios 

físicos o químicos para eliminarlas. Las medidas de control de plagas pueden ser dos: 

 
Métodos indirectos o pasivos: Este tipo de método solo son medidas no invasivas. Por ejemplo, 

medidas higiénicas, barreras físicas, etc. 

Métodos directos o activos: Este tipo de métodos son medidas específicamente que sirven para 

eliminar directamente las plagas. Por ejemplo, métodos químicos, biológicos, físicos, etc. 

 

Para el caso de estas UDS se emplearán métodos indirectos o pasivos, y eventualmente en caso de 

evidenciarse directamente plagas en la zona de bodega se podrá implementar un método directo. 

 

 
PROCEDIMIENTO OPERATIVO 

 

Debido a que en el servicio se entregan alimentos y se trabaja con niños y niñas, antes de aplicar 

cualquier producto químico para el control de plagas es necesario tomar primero medidas 

preventivas de saneamiento ambiental como: 

 
AREA DE ALMACENAMIENTO 

 
- Se deben mantener limpias y desinfectadas las estanterías y el área de almacenamiento. 

- En las ventanas existen anjeos que protegen la bodega del medio exterior, o se encuentran 

cerradas las ventanas. 

- Los alrededores se deben mantener libres de residuos. 

- La altura entre la puerta y el piso no es mayor de 1cm. 

- En caso de contar con sifones deben tener rejilla. 

- No se deben dejar los alimentos descubiertos ni en contacto con el piso. 

 
CUARTO DE BASURAS: 

 
- Se debe mantener limpio y desinfectado el cuarto de basuras. 

- Se lavan y se desinfectan las canecas frecuentemente, mínimo dos veces en la semana. 

- Se deben mantener las canecas con bolsa y tapa y se recogen con frecuencia. 

- Los alrededores se deben mantener libres de residuos. 

- La altura entre la puerta y el piso no es mayor de 1cm. 

- El sifón se debe mantener con rejilla. 

 
ESPACIOS DE ENCUENTROS GRUPALES: 

 
- Se deben mantener limpios y desinfectados. 

- Retirar las basuras diariamente 

- Se deben mantener limpias las áreas donde se guardan los materiales educativos, y colchonetas. 
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- Se realiza limpieza y desinfección diaria de las instalaciones. 

- Se realiza aseo general semanal con el fin de correr todos los implementos del salón y así evitar 

que las plagas hagan casa dentro del salón. 

 
BAÑOS: 

 
- Se deben mantener limpios y desinfectados los baños. 

- Se lavan y se desinfectan las canecas una vez al día. 

- Se deben mantener las canecas con tapa y se recogen los residuos con frecuencia. 

- Los alrededores se deben mantener libres de residuos. 

- El sifón se debe mantener con rejilla. 

 
PROCEDIMIENTO PARA LA INSPECCIÓN DE LA HERMETICIDAD DE LA INSTITUCIÓN 

 
 

- Verificar el estado de las puertas: la abertura entre piso y puerta no debe ser superior a 1 cm; si 

es mayor se debe disponer de cauchos en buen estado. 

- Revisar las aberturas de los marcos de las puertas. 

- Verificar el estado de mantenimiento de los anjeos en las ventanas. 

- Revisar que no haya agujeros en paredes, pisos y techos. 

- Inspeccionar la entrada de las tuberías. 

- Verificar el estado de mantenimiento de las rejillas de todos los sifones. Estos deben estar fijos 

y no ser removibles. 

 
PROCEDIMIENTO PARA INSPECCIONAR LA PRESENCIA DE PLAGAS 1 VEZ POR SEMANA 

 
- Realizar la búsqueda de evidencia de plagas: excrementos de roedores en rincones, parte 

inferior de muebles, equipos, estanterías, etc. 

- Realizar la inspección para descartar o evidenciar la presencia de insectos como cucarachas y 

moscas y así tomar medidas. 

- Realizar la inspección en cada lugar, si es necesario, arrodillándose para mirar a nivel de suelo. 

Hace lo propio encima de los muebles y equipos. 

- Mantener adecuada higiene en el lugar. 

- Diligenciar el formato denominado ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE 

AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
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ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

UDS: M1 SECTOR LOMA 1 MES: MAYO 

 
 

 

FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó 

únicamente limpieza ) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 

RESPONSABLE 

 

P
IS

O
S
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A

R
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D
E

S
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S
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Revisado por:  Cargo:  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 
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ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 

UDS: MES:   
 

 
FECHA 
DE 
SALIDA 
DE 
RESIDUO 
S DE LA 
UDS 
DD,MM,A 
A 

 
SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICO 
S 
(SI, NO o 
N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  
*DISPOSICIÓ 
N FINAL DE 

LOS 
RESIDUOS 

 
NOMBRE 
Y CARGO 
DE QUIEN 
REALIZA 

LA 
ACTIVIDA 

D 

 
VIDRI 

O 
(SI, 

NO o 
N.A y 
anotar 

el 
númer 
o de 

bolsas 
) 

 
PLÁSTIC 

O 
(SI, NO o 

N.A y 
anotar el 
número 

de 
bolsas) 

 
PAPEL 

Y 
CARTÓ 

N 
(SI, NO 
o N.A y 
anotar 

el 
número 

de 
bolsas) 

 
ORDINARIO 

S 
(SI, NO o 

N.A y 
anotar el 

número de 
bolsas) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – 
compostaje etc…” 

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

 
Revisado por: cargo:  
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ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 

 
UDS: MES:   

 

 

 

 

 
 

 

 

Revisado por: cargo:  
Nota: este formato se diligencia diariamente 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA 
CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA 
CON 
SUMINISTRO 
DE AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON 
COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó 
N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó 
N.A) 

 
 

 

 
 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y 
CARGO DEL 
RESPONSABLE 
DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LAS 
CONDICIONES 
DEL AGUA 
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ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 

UDS: MES:   
 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE 
ENCONTRÓ 

PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o 
presencia 

física) 

UBICACIÓN 
DE LA PLAGA 

ACCIONES 
REALIZADAS EN 

CASO DE 
ENCONTRAR 

PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO 
DEL 

RESPONSABLE DE 
LA VERIFICACIÓN 

DE LAS 
CONDICIONES 

     

     

     

     

     

 
Revisado por: cargo:  
Nota: este formato se diligencia semanalmente 
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FICHAS TÉCNICAS DE LOS ELEMENTOS USADOS 

EN LOS PROCESOS DE LIMPIEZA Y 

DESINFECCIÓN 
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ARTEMISA QUIMICOS S.A.S. 
Quimicos Industriales – Productos para aseo 

Calle 36 No. 26 – 10 
Cels: 321 3872792 – 310 5490388 

 
 

 

CLORO LIQUIDO AL 5% 

 
Cloro al 5% es un agente químico perteneciente a la familia del cloro y cuya característica 
más notable es su alto poder oxidante, lo que le confiere propiedades desinfectantes y 
blanqueadoras muy importantes dentro del campo industrial e institucional. 

 
VENTAJAS 

 
❖ Amplio espectro de acción antimicrobiana (incluye bacterias gram (+) y gram (-), 

hongos, levaduras, esporulados y virus). 
 

❖ Bajo costo con respecto a otros agentes industriales de desinfección y 
decolorización. 

 
❖ Las soluciones diluidas presentan mayor tiempo de vida útil durante el 

almacenamiento. 
 
 

APLICACIONES INDUSTRIALES 

❖ Tratamiento de aguas : Agente desinfectante (clorador) en plantas de potabilización, 
plantas residuales, piscinas, spas, tanques de reserva, etc. 

 
❖ Industria Textil: agente de decolorización y blanqueo de fibras. 

 
❖ Industria de aseo y limpieza: elaboración de detergentes y blanqueadores a base 

de cloro. 
 

❖ Agroindustria, industria de alimentos, cosmética, farmacéutica y hospitalaria: 
insumo de desinfección de superficies materias primas, instrumental, equipos, 
áreas, etc.. 
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PROPIEDADES FÍSICO-QUÍMICAS: 

ESTADO FÍSICO 

Apariencia: Líquida 
 

 
Color: Amarillo claro 
PH: 12.0 – 13.5 
Solubilidad en agua: 100% 
Fragancia: Cloro 

 
 

INSTRUCCIONES DE APLICACIÓN: 
 

DILUCIÓN: 
 

 Para blanquear se utiliza ¼ de taza de CLORO AL 5% por 4 litros de agua durante 5 
minutos. 

 Para limpiar se utiliza ½ de taza de CLORO AL 5% por 4 litros de agua. 

 Para desinfectar se utiliza 1 de taza de CLORO AL 5% por 4 litros de agua. 
 
 

PRECAUCIONES: 
 

Utilizar guantes de caucho para aplicar el producto. Mantener el envase cerrado. Si la 
persona es muy sensible al olor usar mascarilla con cartucho para filtración de olores. 

 
 

PRESENTACIÓN: 
 

CLORO al 5% se expende en envases de 1 lt. - 4 lt. - 10 lt - 20 lt. - 220 lt. 
 
  

MANTENGA ESTE PRODUCTO FUERA DEL ALCANCE DE LOS NIÑOS 
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FICHA DE DATOS DE SEGURIDAD JABÓN LÍQUIDO 

ANTIBACTERIAL PARA MANOS. 

 

1.1 Identificación del Producto: Jabón líquido antibacterial para manos. 

 
1.2 Usos Recomendados: Producto formulado especialmente con agentes suavizantes, 

humectantes, desengrasantes y desinfectantes, debidamente balanceados y 

proporcionados para que cumplan eficazmente su función actuada sobre las manos, 

dejándolas suaves, limpias y desinfectadas sin dejarla piel seca. Contiene además una 

suave y delicada fragancia que deja una sensación agradable de limpieza. 

 
1.3 Detalles del fabricante: 

 
Nombre: ARTEMISA QUIMICOS 

S.A.S 

Dirección: Calle 36 # 26 – 10 , Barrio 

San Isidro Villavicecio 

Teléfono: 321 3872792 / 310 5490388 

Email: artemisaquim@gmail.com 
 
 

2.1 Clasificación de la Sustancia o Mezcla. 

Producto no clasificado como peligroso. 

Contacto con los ojos: Puede causar irritación leve, enrojecimiento y lagrimeo excesivo. 

Contacto con la piel: Puede presentar algún tipo de dermatitis ligera, si existe 

alguna reacción a sus componentes, está reacción desaparece sin atención médica. 

Inhalación: No es tóxico al ser inhalado. Los vapores del producto no causan 

irritación en vías respiratorias. 

Ingestión: En pequeñas cantidades puede causar dolor estomacal y vómito, en 

cantidades mayores puede llegar a ser tóxico. 

 

SECCIÓN 1: Identificación. 

 SECCIÓN 2: Identificación de Peligros.  
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2.2 Elementos de la etiqueta. 

 
Palabra de señal: ¡ADVERTENCIA! 

 
Pictogramas: 

 

 
Indicaciones de peligro: 

Ninguna reportada. 

Consejos de Prudencia. 

Prevención 

P102: Mantener fuera del alcance de los niños y adultos mayores. 

P103: Leer la etiqueta antes de su uso. 

Este producto es una mezcla de: 
 

Materia Prima N° CAS % En Peso 

Lauril Éter sulfato de sodio 
(28%) 

1335-72-2 10-15 

Agentes Humectantes 
56-81-5 

5-8 

Agentes Espesantes  2-3 

Conservantes Confidencialidad Comercial 1-2 

Fragancias ------- 2-3 

Agente Antibacterial Confidencialidad Comercial 2-5 

 

4.1 Descripción de las medidas de primeros auxilios. 

En caso de contacto accidental con el producto tener en cuenta las siguientes 

recomendaciones, en caso de: 

 SECCIÓN 3: Composición / Identificación de Componentes 

SECCIÓN 4: Medidas de Primeros Auxilios. 
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Inhalación: Sacar a la persona afectada a tomar aire fresco, no necesita asistencia 

médica, en caso de presentar algún síntoma desfavorable solicitar asistencia 

médica. 

Contacto con la piel: Para retirar el exceso del producto enjuagar con abundante agua. 

Contacto con los ojos: Enjuáguese con agua hasta que el material se haya 

eliminado. Si usa lentes de contacto retírelos inmediatamente. Debe levantar ambos 

párpados para facilitar el enjuague completo, en caso de una reacción desfavorable 

consulte a su médico. 

Ingestión: Lavar la boca con abundante agua, dar a beber dos vasos de agua si la 

persona está consciente. No inducir el vómito y acudir inmediatamente al médico. 

 

5.1 Medios de extinción. 

CO2, extintores de polvo, espuma o chorros de agua. Se pueden realizar los 

procedimientos normales de extinción de incendios. 

5.2 Procedimientos y precauciones. 

Por seguridad evacuar y aislar el área de peligro. Restringir el acceso a personas 

innecesarias y sin la debida protección. Retirar los envases expuestos si no hay 

riesgos, en caso contrario enfriarlos aplicando agua en forma de rocío en la parte 

externa desde una distancia segura. Utilizar protección personal si así se requiere, 

5.3 Productos nocivos de la combustión. 

No presenta. 
 

6.1 Equipos y precauciones para la protección personal, 

procedimientos deemergencia. 

Ventilar y evacuar la zona, utilizar el equipo de protección adecuado. Tener especial 

cuidado con las superficies en contacto con el producto ya que pueden estar 

resbalosas y ocasionar fuertes caídas. 

 SECCIÓN 5: Medidas de lucha contra incendios.  

 SECCIÓN 6: Medidas en caso de vertimiento accidental  
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6.2 Precauciones ambientales. 

Evitar que el producto esté en contacto directo con fuentes naturales de agua. Diluir 

el producto con abundante agua. 

6.3 Métodos y materiales de limpieza. 

Contener el derrame, recoger desde el borde del derrame hacia adentro con 

materiales absorbentes o material inertes. Lavar la zona con abundante agua, 

recoger y depositar en recipientes herméticos para su posterior disposición final. 
 

7.1 Procedimientos de manejo. 

Mantener estrictas normas e higiene, no comer, beber o fumar durante su utilización. 

Usar las cantidades o dosificaciones según lo establecido. Si re envasa el producto 

rotular debidamente los envases, para diluir o preparar soluciones adicionar 

lentamente el producto en agua para evitar la formación de espuma. Leer las 

instrucciones de la etiqueta antes de usar el producto. 

7.2 Condiciones para almacenar de forma adecuada. 

Almacenar en un lugar fresco y seco. Después de abierto el producto mantener los 

envases herméticamente cerrados y debidamente rotulados. Mantener fuera del 

alcance de los niños. 
 

8.1. Parámetros de control. 

Límites de exposición ambiental: No existen límites de exposición ambiental para 

ninguno de los componentes mencionados en la Sección 3 de esta FDS. 

8.2. Controles de exposición. 

Controles de ingeniería. No requiere equipos especiales de ventilación. 

 SECCIÓN 7: Manipulación y almacenamiento.  

SECCIÓN 8: Controles de exposición y protección personal. 
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Equipos de protección personal (EPP). 

Protección para los ojos/la cara. 

No requiere ningún tipo de protección para los ojos y la cara. Sin embargo si existe 

manipulación como uso no directo si no en procesos de re envase, se sugiere el uso 

de gafas protectoras y guantes de caucho. 

Protección de la piel/las manos. 

No se requiere ningún equipo de protección especial. Sin embargo si presenta algún 

tipo de dermatitis o irritación se recomienda no usar el producto. 

 

 

Apariencia Liquido espeso color referente a fragancia 

Densidad 20ºC 1.04g/cc +-.006 g/cc 

Punto de ebullición (ºc) N.R. 

Punto de fusión (ºc) N. A. 

PH 10% 7.2 – 7.5 

Solubilidad Soluble en agua en cualquier proporción 

 

 

10.1 Estabilidad química: Estable bajo condiciones normales de manipulación y 

almacenamiento, temperaturas menores a 25 °C. El producto es sensible a la luz directa. 

10.2 Reactividad: Ninguna conocida o reportada. 

10.3 Posibilidad de reacciones peligrosas: No se producirá polimerización 

peligrosa. 

10.4 Productos peligrosos de descomposición por combustión: No presenta. 

10.5 Condiciones a evitar: Calor, luz directa y materiales incompatibles que puedan 

alterar su composición o desempeño. 

 SECCIÓN 9: Propiedades Físico/Químicas.  

 
 SECCIÓN 10: Estabilidad y Reactividad.  
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La información suministrada a continuación puede presentar inconsistencias con la clasificación del 

material expuesta en la sección 2. Además los datos toxicológicos de los ingredientes pueden no 

reflejarse en la clasificación del material ya puede estar por debajo del umbral del etiquetado. 

No carcinógeno, no es erotógeno, no contiene efectos embriotóxicos, mutagénicos. 
 

El producto sin diluir no debe llegar a los drenajes, fuentes de aguas naturales o 

fuentes de aguas residuales. El producto es completamente soluble en agua y es 

biodegradable, no suele ser tóxico para los organismos acuáticos y cuando el 

producto es usado para su finalidad no debe causar daños en el medio ambiente. 
 

Los residuos se deben disponer en las instalaciones industriales adecuadas para 

este tipo de productos, no se deben eliminar con residuos domésticos. El producto 

sin diluir no se debe eliminar por los drenajes o aguas residuales. Se recomienda 

consultar las reglamentaciones locales vigentes en cuanto a la disposición 

apropiada para este tipo de productos. 

En cuanto a los envases vacíos deben ser almacenados y tratados como residuos 

químicos y para su adecuada disposición final se deben consultar las 

reglamentaciones locales vigentes. 

 

 

  
TERRESTRE 

 
MARITIMO 

 
AEREO 

 
CLASE 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NÚMERO UN 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

SECCIÓN 11: Información Toxicológica. 

 
 SECCIÓN 13: Consideraciones para la eliminación.  

 SECCIÓN 12: Información Ecológica.  

 SECCIÓN 14: Información para el transporte.  
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GRUPO EMPAQUE 
 

NA 

 
NA 

 
NA 

NOMBRE 
TRANSPORTACIÓN 

 
NA 

 

NA 

 
NA 

 
NA: No Asignado 

DATOS ADICIONALES: No se considera peligroso según normativas de transporte. 

Sin embargo, se recomienda mantener los envases debidamente tapados y 

etiquetados, evitar transportar con sustancias químicamente incompatibles, no 

transportar con alimentos. 
 

15.1 Legislación específica sobre medio ambiente, seguridad y 

salud para lasustancia o mezcla. 

Regulaciones aplicables Decreto 1609 de 2002. 

Regulación para el manejo y transporte terrestre automotor de mercancías 

peligrosas por carretera. 

Ley 55 de 1993. Al aprobar la "Convención No. 170 y Recomendación No. 177 en 

Seguridad en el Uso de Químicos en el Trabajo" adoptada por la 77va Reunión de 

la Conferencia General de ILO, Geneva, 1990. 

15.2 Frases R. 

R22 – Nocivo al ingerir. 

15.3 Frases S. 

S3/7 – Mantener cerrado el envase en un lugar fresco 

S26 – En caso de contacto con los ojos, lave inmediatamente con abundante agua 

y acuda al médico. 

S28 – En caso de contacto con la piel, lave inmediatamente con abundante agua. 

S36/37/39 – Usar ropa protectora adecuada, guantes. 

 SECCIÓN 15: Información Reglamentaria.  
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 SECCIÓN 16: Información Adicional.  

 
 

 

 

La información presente en este documento la suministra Laboratorios Proaseo S.A.S, 

basada en la información suministrada por los proveedores de materias primas y con base 

en los conocimientos y consultas bibliográficas del personal técnico, dando por entendido 

que dicha información es una guía para el manejo delproducto, por tanto ni la empresa ni 

sus representantes se hacen responsables porel uso erróneo o por la interpretación 

incorrecta de la información aquí contenida. Determinar las condiciones de uso seguro 

del producto es responsabilidad del usuario. Esta información es válida solo para el 

producto que se define en las especificaciones. 

Los cambios en datos, estándares, regulaciones, y condiciones de uso y manipulación, 

se encuentran fuera de su control. 
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1. IDENTIFICACIÓN DEL PRODUCTO Y LA COMPAÑÍA. 

NOMBRE DEL PRODUCTO: Detergentes en polvo 

NOMBRE DE LA COMPAÑÍA: Productos Químicos Panamericanos S.A. 

TELÉFONOS DE EMERGENCIA: 

PLANTA GIRARDOTA: (57+4) 444 97 

77 

PLANTA JAMUNDÍ: (57+2) 695 45 71 

PLANTA NEIVA: (57+8) 868 67 31 

Horario de atención plantas 

COLPATRIA: 

CISPROQUIM: 

PLANTA MUÑA: (57+1) 747 03 77 
PLANTA SEVILLANA: (57+1) 747 03 77 
PLANTA BARRANQUILLA: (57+5) 385 97 17 

8:00am a 5:00pm 

01-8000-512620. Atención las 24 horas. 

(01) 288 60 12 --- 01-8000-916012. Atención las 24 horas. 

2. IDENTIFICACIÓN DE PELIGROS. 

El producto no está clasificado como una sustancia química peligrosa, pero debe ser manejado 

con las 
consideraciones propias para los productos químicos. 

INHALACIÓN: 

 

INGESTIÓN: 

CONTACTO CON LA 

PIEL: CONTACTO CON 

LOS OJOS: 

Puede producir leve irritación en las mucosas por inhalación en grandes 
cantidades. Durante la manipulación del producto, debe evitarse la 
inhalación del polvo que se genere 
Puede producir leve irritación en el tracto gastrointestinal, dolor de 
cabeza. Puede producir leves irritaciones en la piel, enrojecimiento. 
Puede producir leve irritación en los ojos por contacto prolongado. 

3. COMPOSICIÓN, INFORMACIÓN SOBRE LOS COMPONENTES. 

COMPONENTE NÚMERO 
CAS 

LÍMITE DE EXPOSICIÓN 

No se dispone de información. 

4. MEDIDAS DE PRIMEROS AUXILIOS. 

INHALACIÓN: Trasladar a la persona expuesta inmediatamente al aire fresco. Si no respira 
darle respiración artificial (sólo por personal capacitado). Consultar de 
inmediato a un médico. 

INGESTIÓN: No suministrar ningún tipo de bebidas ni inducir el vómito. Solicitar asistencia 
médica de inmediato. 

CONTACTO CON LA  Lavar el área expuesta con abundante agua por 10 minutos o hasta asegurar 
la 
PIEL: remoción del producto. Seque las manos después de lavar. Si los daños 

persisten consulte a un médico. 

CONTACTO CON  Lavarse los ojos con agua corriente por 10 minutos, buscando remover rastros 
del 

LOS OJOS: producto, lentes de contacto u otros objetos. Si la irritación persiste consulte a 

un médico. 
5. MEDIDAS PARA EXTINCIÓN DE INCENDIOS. 
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RIESGO GENERAL: El producto puede generar irritación durante exposición prolongada. 
No es inflamable. 

MEDIOS DE Para incendios usar extintores de polvos químicos secos, CO2, espuma 

resistente al 

EXTINCIÓN: alcohol. 

MEDIDAS PARA  No permanezca en el área sin el equipo de protección adecuado, que incluya 

CUERPOS DE mascarilla para polvo, gafas de seguridad con protección lateral y guantes. DE 

SOCORRO: ACUERDO AL NUMERAL 8. 
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6. MEDIDAS PARA FUGAS ACCIDENTALES. 

Para fugas del producto, eliminar todas las fuentes de ignición (no fumar, no usar bengalas, chispas 
o llamas en la zona de peligro), detenga la fuga en caso de poder hacerlo, se debe recoger el producto 
con pala antichispas y depositarlo en contenedores debidamente etiquetados. Lavar la zona con 
abundante agua. PARA ESTE PROCEDIMIENTO, USAR SIEMPRE LOS ELEMENTOS DE 
PROTECCIÓN PERSONAL QUE SE RELACIONAN EN EL NUMERAL 8. 

Para derrames de cantidades mayores si considera necesario, comunicarse con los cuerpos de 
socorro de la zona, la empresa transportadora o los teléfonos de emergencias reportados en la 
sección 1. 

7. MANEJO Y ALMACENAMIENTO. 

MANIPULACIÓN: USE EL EQUIPO DE PROTECCIÓN PERSONAL RELACIONADO EN EL 

NUMERAL 8. 

Mantener fuera del alcance de los niños. La manipulación del producto debe 
realizarse siempre en lugares ventilados, frescos y secos, no se deben 
consumir bebidas, alimentos o cigarrillos durante la manipulación y 
transporte de este producto y debe asegurarse al terminar la manipulación, 
que las bolsas queden cerradas de forma adecuada y ubicadas de forma 
que sus etiquetas sean visibles. No usar directamente, hacer dilución en 
agua antes de usar. Con ropa muy percudida o sucia enjuague previamente. 
Pruebe el producto en un área no visible para evaluar antes de aplicar a toda 
la prenda. 

Para su manipulación: 
*Separe la ropa blanca de la de color 
*Dosifique 1 ½ tazas de detergente para el lavado a máquina o 1 taza de 
detergente para el lavado a mano. 
*Disuelva primero el detergente en agua. 
*Lave de manera usual, si después del lavado aparece coloración azul en 
las prendas, enjuague nuevamente y extienda al sol. 

 

ALMACENAMIENTO: Almacenar en lugares cubiertos, ventilados, frescos y secos, alejado de 

fuentes de calor e ignición, de la luz directa de los rayos solares y de la 
humedad. Los empaques deben mantenerse cerrados. Almacenar en 
lugares retirados de la pared y del piso para evitar la transmisión de 
humedad. Vida Útil: Año y medio en 
condiciones normales de almacenamiento. SE RECOMIENDA REALIZAR 
EL ALMACENAMIENTO, TENIENDO EN CUENTA LAS 
INCOMPATIBILIDADES DEL NUMERAL 10. 

8. CONTROLES DE EXPOSICIÓN Y PROTECCIÓN PERSONAL. 

CONTROLES DE  Trabajar en un lugar con buena ventilación, respetar prohibiciones de no 
fumar, INGENIERÍA: comer y beber en el lugar de trabajo y mantener las bolsas y/o sacos 

con sus respectivas etiquetas. Instalar en el área de almacenamiento duchas de 
emergencia y lavaojos. 

PROTECCIÓN Utilizar mascarilla para polvos, gafas de seguridad y guantes. 

PERSONAL: 
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9.  PROPIEDADES FÍSICAS Y QUÍMICAS. 

APARIENCIA: Polvo de color según muestra patrón. 
TENSOACTIVO ANIÓNICO: Varía según la marca. 

pH: 9-11 

DENSIDAD APARENTE: 320 – 380 g/L 
HUMEDAD: Varía según la marca. 

10.  ESTABILIDAD Y REACTIVIDAD. 

ESTABILIDAD: El producto es estable bajo condiciones normales de almacenamiento 
durante un año y medio. 

PRODUCTOS PELIGROSOS No disponible. 
DE DESCOMPOSICIÓN: 
INCOMPATIBILIDADES: No disponible. 

11. INFORMACIÓN TOXICOLÓGICA. 

No se conocen casos de toxicidad del producto en el uso normal, son de esperar solamente a muy altas 

concentraciones. La inhalación de partículas debería evitarse, aunque resulten inertes pueden afectar las 
vías respiratorias e irritar moderadamente 

12. INFORMACIÓN ECOLÓGICA. 

Sobre la base de datos de eco toxicidad y destino para los diferentes componentes de estos 
productos y de consumo de los hogares relacionados con formulaciones de productos de limpieza, 
se espera que estos 
productos presenten una toxicidad baja no peligrosa para las concentraciones ambientales pertinentes. 

13. CONSIDERACIONES SOBRE LA DISPOSICIÓN DEL PRODUCTO. 

Eliminar de acuerdo a la disposición del estado, los restos de producto depositados en los recipientes 
debidamente etiquetados. En particular, los compuestos de bajo riesgo, se pueden diluir en agua en una 
proporción mínima de 1:20 u otra que sea necesaria, para luego eliminar en las aguas residuales. Esta 
operación debe llevarse a cabo de forma cuidadosa y usando todos los elementos de protección 
personal referenciados en el numeral 8. 

La disposición y eliminación debe realizarse de acuerdo con las disposiciones oficiales. Para los embalajes 
contaminados deben adoptarse las mismas medidas que para el producto contaminante. 

14. INFORMACIÓN SOBRE EL TRANSPORTE. 
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CLASE: N.A. 

PICTOGRAMA: N.A. 
NÚMERO UN: N.A. 
GUIA EN LA GRE: N.A. 
GRUPO ENVASE/ EMBALAJE: N.A. 

15. INFORMACIÓN REGLAMENTARIA. 

No aplica. 

16. INFORMACIÓN ADICIONAL 

La información que se suministra en este documento se ha recopilado basándose en las mejores fuentes 
existentes, de acuerdo con los últimos conocimientos disponibles y con los requerimientos legales vigentes 
sobre clasificación, envasado y etiquetado de sustancias peligrosas. Esto no implica que la información 
sea exhaustiva en todos los casos. Es responsabilidad del usuario evaluar si la información de la hoja de 
datos de seguridad satisface los requerimientos para una aplicación específica distinta a la adecuada. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
5 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRASMODALIDADES DE ATENCIÓN A LA PRIMERA INFANCIA Y 
MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3 

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PLAN DE SANEAMIENTO BASICO 
 
 
 

 
MODALIDAD PROPIA E INTERCULTURAL EDUCACIÓN 

 

INICIAL CAMPESINA 
MUNICIPIO MAPIRIP 

 
 
 

NOMBRE DEL PROFESIONAL: NURY CARDENAS 
CARGO: Agente Educativo 

M1 SECTOR LOMA 
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INTRODUCCIÓN 

 

Es necesario asegurar la calidad sanitaria de los alimentos que se producen, esto se logra a través de la 

implementación principalmente de las Buenas Prácticas de Manufactura (BPM), basadas en el código 

internacional de principios generales de higiene de los alimentos del Codex Alimentarius (FAO/OMS), y 

adoptadas por Colombia bajo la Resolución 2674 de 2013, resolución 719 de 2015,decreto 3075 de 1997, las 

cuales tienen un enfoque preventivo en el que se garantizan las condiciones higiénico sanitarias del entorno y 

las etapas de producción, procesamiento, empaque, almacenamiento, transporte y comercialización de los 

productos para que estos no se constituyan en un vector o factor de riesgo para contaminación de los mismos. 

La utilización de BUENAS PRÁCTICAS DE MANUFACTURA genera ventajas no solo en materia de salud; los 

prestadores del servicio se ven beneficiados en términos de reducción de las pérdidas de producto por 

descomposición o alteración producida por contaminantes diversos. 

Las BPM comprenden actividades a instrumentar y vigilar sobre las instalaciones, equipos, utensilios, servicios, 

el proceso en todas y cada una de sus fases, control de fauna nociva, manejo de productos, manipulación de 

desechos, higiene personal, etcétera. 

 
OBJETIVO GENERAL 

Conocer los planes y programas considerados como el sustento técnico y soporte documental para las 

BUENAS PRÁCTICAS DE MANUFACTURA, garantizando el funcionamiento de un sistema de calidad y así 

obtener alimentos inocuos. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

 
- Dar a conocer los requisitos higiénicos y sanitarios contemplados en la Resolución 2674 de 2013, 

resolución 719 de 2015 y el decreto 3075 de 1997. 

 

- Implementar las Buenas Prácticas de Manufactura en el personal manipulador de alimentos. 

 
- Conocer las actividades correspondientes a las BPM en cuanto al proceso, el personal, recepción, 

clasificación, almacenamiento y servido. 

 
- Comprender las precauciones y responsabilidades para garantizar la inocuidad y la calidad del 

alimento. 

 
- Dar las herramientas necesarias al personal manipulador para lograr el cumplimiento del Manual 

de Buenas Prácticas de Manufactura. 

 
- Garantizar la calidad del componente de salud y nutrición a la primera infancia correspondiente a 

las políticas de atención integral. 
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MARCO LEGAL 

 

Para efectos de la elaboración del presente manual, se requiere el conocimiento y aplicación de la siguiente 

normatividad relacionada con alimentos. 

 
- Codex Alimentarius de OMS Versión 04 2003. PROGRAMA CONJUNTO FAO/OMS SOBRE 

NORMAS ALIMENTARIAS COMISIÓN DEL CODEX ALIMENTARIUS 

- Ley 09 de 1979 Título V Min Salud Colombia, Decreto 3075 de 1997 de Min Salud Colombia, pro 

la cual se reglamenta parcialmente la ley 09 de 1979 y se dictan otras disposiciones. 

- Decreto 1270 de 17 de Julio de 2002, por medio del cual se adiciona un literal al artículo 50 del 

Decreto 3075 de 1997. 

- Resolución 5109 de diciembre de 2005, por el cual se establece el reglamento técnico sobre los requisitos 

de rotulado o etiquetado que deben cumplir los alimentos envasados y materias primas de alimentos para 

consumo humano. 

- Resolución 2674 del 22 de julio de 2013, Por la cual se reglamenta el artículo 126 del Decreto Ley 019 

del 2012 y se dictan otras disposiciones. 

- Decreto 1575 de 2007 
 

 
A. DESCRIPCIÓN DE LA UNIDAD DE SERVICIO PARA LA IMPLEMENTACIÓN DEL MANUAL DE 

BPM 
 

 
El presente documento aplica para la modalidad educación inicial campesina que se realizará en el municipio de 

Mapiripan -Meta en la UDS: M1 Escuela Jorge Eliecer gaitan para lo que se hace necesaria la descripción de sus 

espacios, como se realiza a continuación 

 

Capacidad 

Instalada 

Descripción de la UDS 

Especificaciones 

Cocina N.A. 

Salones La uca esta Estructura: 

 

• Muros: de madera esta costruida la infrastrutura de , revocados y pintados. 
Brindan solidez, aislamiento térmico y durabilidad. 

• Columnas y vigas: De concreto reforzado, conforman la estructura portante 
del salón y garantizan la estabilidad. 

• Techo o cubierta: Generalmente de losa en concreto o estructura metálica 
con teja (de zinc, fibrocemento o termoacústica), dependiendo del diseño y 
clima local. 

• Piso: En cemento pulido. 

 

2. Ventanas y puertas: 

 

• Ventanas: En aluminio o hierro, rejas de seguridad, permiten ventilación e 
iluminación natural. 
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 • Puerta: Metálica ubicada en una entrada frontal o lateral. 

 
3. Acabados: 

 

• Pintura interior y exterior: En colores claros, que favorecen la luminosidad 
y el ambiente tranquilo del salón. 

 

Comedor N.A. 

Baños  Muros o paredes: 
 

• Construidos en bloque o ladrillo, revocados y estucados. 

• Revestidos en su interior con cerámica o enchape antihumedad hasta 

cierta altura o hasta el techo, para facilitar la limpieza y evitar 

filtraciones. 

• Pintura impermeable o antihongos en las zonas no revestidas. 

 
2. Piso: 

 

• En cerámica antideslizante, resistente al agua y de fácil 

mantenimiento. 

• Con leve inclinación hacia el desagüe para permitir el flujo correcto del 

agua y evitar encharcamientos. 

 

 
3. Techo o cubierta: 

 

• Puede ser de losa en concreto o estructura metálica 

• Diseñado para evitar filtraciones y permitir ventilación adecuada. 

 

 
4. Sanitarios e instalaciones: 

 

• Inodoro conectado al sistema de desagüe. 

• Lavamanos con grifería funcional, conectado a red de agua potable y 

desagüe. 

 
5. Ventanas y puertas: 

 

• Puerta metálica, resistente a la humedad y de fácil limpieza. 

 

Patio La unidad de servicio cuenta con patio en tierra y pasto, con chancha en cemento 

Tanque de agua Tanque de agua hecho en material como cemento y ladrillos 
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FOTOS DE LA UDS: M1 SECTOR LOMA 

 

PISOS TECHO Y 
FACHADA 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Dentro de los servicios que puede ofrecer se encuentra: 

 

• Ración Para Preparar - RPP: Consiste en la alimentación que se entrega a un beneficiario o su familia, en 

forma de alimentos crudos, para que sean preparados en su hogar, entregados una vez al mes, de acuerdo 

con la minuta patrón del ICBF y las fichas técnicas de los alimentos aprobadas por el centro zonal. 

 

• Ración Industrializada o lista para el consumo - RI: Este tipo de alimentación está contemplado en el manual 

operativo y se aplicaría tanto pronto se preste el servicio de forma presencial, consiste en la alimentación que se 

entrega a un beneficiario, para consumo inmediato, mediante el suministro de 2 refrigerios para el día de los 

encuentros 

 

• Se cuenta con agente educativo y apoyo en salud y psicosocial quienes realizan las labores de recepción, empaque, 

cargue y transporte de los alimentos hacia el municipio, los cuales portan los elementos de protección y 

documentación requerida, adicional a esto todo el personal de docentes y auxiliares pedagógicos adoptan buenas 
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prácticas de manufactura y medidas de protección personal. 
 

Los refrigerios se almacenan en recipientes transparentes con tapa. 

 

Las raciones para preparar-RPP se recepción y almacenan temporalmente en la UCA cumpliendo con las normas de 

BPM. 
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DEFINICIONES Y/O ABREVIATURAS 
 

 

• ALIMENTO: Todo producto natural o artificial, elaborado o no, que ingerido aporta al organismo humano los 

nutrientes y la energía necesarios para el desarrollo de los procesos biológicos. Quedan incluidas en la 

presente definición las bebidas no alcohólicas, y aquellas sustancias con que se sazonan algunos comestibles 

y que se conocen con el nombre genérico de especias. 

 

• ALIMENTO ALTERADO: Alimento que sufre modificación o degradación, parcial o total, de los constituyentes 

que le son propios, por agentes físicos, químicos o biológicos. Se incluye, pero no se limita a: 

 
a- El cual se encuentre por fuera de su vida útil 

b- No esté siendo almacenado bajo las condiciones necesarias para evitar su alteración. 

 

• ALIMENTO CONTAMINADO: Alimento que presenta o contiene agentes y/o sustancias extrañas de cualquier 

naturaleza en cantidades superiores a las permitidas en las normas nacionales, o en su defecto en normas 

reconocidas internacionalmente. 

• ALIMENTO DE MAYOR RIESGO EN SALUD PÚBLICA: Los alimentos que pueden contener microorganismos 

patógenos y favorecer la formación de toxinas o el crecimiento de microorganismos patógenos y alimentos que 

pueden contener productos químicos nocivos. 

 

• ALIMENTO DE MENOR RIESGO EN SALUD PÚBLICA: Los alimentos que tienen poca probabilidad de 

contener microorganismos patógenos y normalmente no favorecen su crecimiento debido a las características 

de los alimentos y los alimentos que probablemente no contienen productos químicos nocivos. 

 

• ALIMENTO DE RIESGO MEDIO EN SALUD PÚBLICA: Los alimentos que pueden contener microorganismos 

patógenos, pero normalmente no favorecen su crecimiento debido a las características del alimento o alimentos 

que es poco probable que contengan microorganismos patógenos debido al tipo de alimento o procesamiento 

del mismo, pero que pueden apoyar la formación de toxinas o el crecimiento de microorganismos patógenos. 

 

• ALIMENTO PERECEDERO: El alimento que, en razón de su composición, características fisicoquímicas y 

biológicas, pueda experimentar alteración de diversa naturaleza en un tiempo determinado y que, por lo tanto, 

exige condiciones especiales de proceso, conservación, almacenamiento, transporte y expendio. 

 

• HIGIENE DE LOS ALIMENTOS: Todas las condiciones y medidas necesarias para asegurar la inocuidad y la 

aptitud de los alimentos en cualquier etapa de su manejo. 

• CONCEPTO SANITARIO: Es el concepto emitido por la autoridad sanitaria una vez realizada la inspección, 

vigilancia y control al establecimiento donde se fabriquen, procesen, preparen, envasen, almacenen, 

transporten, distribuyan, comercialicen, importen o exporten alimentos o sus materias primas. Este concepto 

puede ser favorable o desfavorable, dependiendo de la situación encontrada. 

 

• BUENAS PRÁCTICAS DE MANUFACTURA: Son los principios básicos y prácticos generales de higiene en la 

manipulación, preparación, elaboración, envasado, almacenamiento, transporte y distribución de alimentos 

para consumo humano, con el objeto de garantizar que los productos en cada una de las operaciones 

mencionadas cumplan con las condiciones sanitarias adecuadas, de modo que se disminuyan los riesgos 

inherentes a la producción. 
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• INFESTACIÓN: Es la presencia y multiplicación de plagas que pueden contaminar o deteriorar los alimentos, 

materias primas y/o insumos. 

 

• AMBIENTE: Cualquier área interna o externa delimitada físicamente que forma parte del establecimiento 

destinado a la fabricación, al procesamiento, a la preparación, al envase, almacenamiento y expendio de 

alimentos. 

 

• BACTERICIDAS: Cualquier agente que destruya las bacterias. 

 

• CALIDAD: Conjunto de propiedades y características inherentes a una cosa que permita apreciarla como igual, 

mejor o peor entre las unidades de un producto y la referencia de su misma especie. 

 

• C.C: Centímetros cúbicos. 

 

• Ml: Mililitros. 

 

• CONTAMINACIÓN CRUZADA: Es la presencia de un producto de entidades físicas, químicas o biológicas 

indeseables procedentes de otros procesos de manufactura correspondientes a otros productos. 

 

• DESINFECCIÓN – DESCONTAMINACIÓN: Es el tratamiento fisicoquímico o biológico aplicado a las 

superficies limpias en contacto con el alimento con el fin de destruir las células vegetativas de los 

microorganismos que pueden ocasionar riesgos para la salud pública y reducir sustancialmente el número de 

otros microorganismos indeseables, sin que dicho tratamiento afecte adversamente la calidad e inocuidad del 

alimento. 

 

• DESINFECTANTE: Cualquier agente que limite la infección matando las células vegetativas de los 
microorganismos. 

• DETERGENTE: Material tensoactivo diseñado para remover y eliminar la contaminación indeseada de alguna 

superficie de algún material. 

• HIGIENE: Todas las medidas necesarias para garantizar la sanidad e inocuidad de los productos en todas 

las fases del proceso de fabricación hasta su consumo final. 

• INOCUO: Aquello que no hace daño o no causa actividad negativa a la salud. 

• LIMPIEZA: Conjunto de procedimientos que tiene por objeto eliminar tierra, residuos, suciedad, polvo, grasa 

u otras materias objetables. 

• MANIPULACIÓN DE ALIMENTOS: Todas las operaciones de preparación, elaboración, cocinado, envasado, 

almacenamiento, transporte, distribución y servicio de los alimentos. 

• MATERIA PRIMA: Son las sustancias naturales o artificiales, elaboradas o no, empleadas por la industria de 

alimentos para su utilización directa, fraccionamiento o conversión en alimentos para consumo humano. 

• MICROORGANISMO: Organismo que solo puede verse bajo un microscopio. Los microorganismos incluyen 

las bacterias, los protozoos, las alas y los hongos. Aunque los virus no se consideran organismos vivos, a 

voces se clasifican como microorganismos 

a dos o más individuos que poseen alteraciones gastrointestinales después de haber ingerido un mismo 

alimento y tras un análisis alimentario se comprueba que es el alimento el causante de esa sintomatología. 

Ejemplos: Cólera. 
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Síntomas: 

 
Los síntomas varían de acuerdo con el tipo de contaminación, así como también según la cantidad del alimento 

contaminado consumido. Los síntomas más comunes son vómitos y diarreas, también pueden presentarse dolores 

abdominales, dolor de cabeza, fiebre, síntomas neurológicos, visión doble, ojos hinchados, dificultades renales, 

etc. 

Según la (FDA), el 2% o 3% de ETA pueden llevar a una enfermedad de largo plazo. Por ejemplo, Escherichia coli 

O157: H7 puede provocar fallas en el riñón en niños e infantes, las Salmonelas pueden provocar artritis reactiva y 

serias infecciones y Listeria monocytogens puede generar meningitis o aborto. 

Para las personas sanas, la mayoría de las ETA son enfermedades pasajeras, que sólo duran un par de días y sin 

ningún tipo de complicación. Pero algunas ETA más graves pueden llegar a ser muy severas, dejar secuelas o 

incluso hasta provocar la muerte en personas susceptibles como son los niños, los ancianos, mujeres embarazadas 

y las personas enfermas. 

Como se contaminan los alimentos: 

 

− Enfriamiento inadecuado: un retraso de 12 horas o más desde la preparación hasta el consumo de la 
comida. 

− Almacenamiento inadecuado. 

− Conservación a temperatura ambiente. 

− Cocción insuficiente: temperaturas inadecuadas de cocción 

− Conservación caliente a temperatura inadecuada. 

− Higiene personal insuficiente. 

− Contaminación cruzada. 

− Ingredientes de origen dudoso. 

− Contacto de alimentos con animales y/o sus excrementos. 

La Organización Mundial de la Salud ha desarrollado las 5 claves de la Inocuidad de los Alimentos, cuya 

implementación constituyen una accesible manera de evitar las ETA: 

 
1) Conservar la higiene 

2) Separar alimentos crudos y cocidos 

3) Cocinar completamente los alimentos 

4) Mantener los alimentos a las temperaturas seguras 

5) Usar agua potable y materias primas seguras 
 

 
TIPOS DE CONTAMINACIÓN 

• CONTAMINACIÓN QUÍMICA: Es decir, con sustancias utilizadas en la desinfección como límpido, 
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utilizados para erradicar insectos o roedores, o los utilizados en labores agrícolas como pesticidas y fungicidas. 

 

• CONTAMINACIÓN FÍSICA: Los más comunes son los cabellos, pero también pueden ser restos de vidrios, 

madera, plásticos, papeles, alambre, clavos, chinches u otros objetos que no son parte de los alimentos y 

que son detectados a simple vista, y que hacen perder notablemente la calidad de los alimentos. 

 

• CONTAMINACIÓN MICOBIANA: Producida por microbios que pueden ser transmitidos por alimentos 

crudos, manipuladores contaminados, animales, plagas como ratones, moscas, cucarachas, etc.… 

 

• CONTAMINACIÓN DIRECTA: Cuando pasamos microbios de nuestro cuerpo a los alimentos. 

 

• CONTAMINACIÓN CRUZADA: Cuando pasamos microbios de un alimento crudo o contaminado a otro ya 

procesado, cocido o limpio. Lo podemos hacer por las manos o utensilios y también en el almacenamiento. 

 

 

B. PROCEDIMIENTO DE SELECCIÓN Y CONTROL DE PROVEEDORES 
 

 
Con el fin de garantizar la calidad y la inocuidad de las materias primas y de los empaques de los alimentos que 

se suministran para el consumo de los beneficiarios, se implementa el siguiente programa de selección de 

proveedores: 

 

1. Se establecen alimentos en cantidades y calidad a comprar de acuerdo con lo establecido en la minuta 

patrón para la modalidad desarrollo infantil en la modalidad familiar y de acuerdo con las fichas técnicas de 

cada alimento publicadas por el ICBF en la categoría de NUTRCION en el MODELO POR OPERACIÓN 

de la Intranet ICBF https://www.icbf.gov.co/misionales/promocion-y-prevencion/nutricion 

2. Se realiza estudio de mercado, este comprende la lista de proveedores y establecer criterios de 

aceptabilidad, dentro de ellas los costos (se revisan las cotizaciones y se analizan con respecto a los 

precios actuales e históricos de los alimentos, precios y costos logísticos) 

3. Se realiza visita al proveedor para verificar instalaciones y cumplimiento de los requisitos higiénico 

sanitarios y normativos, se verifica que cuenten con concepto higiénicos favorables, se verifica la calidad 

de los productos. 

4. Se analiza la información recolectada y se elige teniendo en cuenta la capacidad y la calidad como 

proveedor, en este aspecto se verifican: 

 

• Criterios Estratégicos: ubicación, experiencia, disponibilidad de los productos. 

• Criterios Técnicos: cumplimiento, respuesta al incumplimiento, infraestructura, capacitación del 

personal, parque automotor, operación, calidad, registros sanitarios y alimentos con normas de 

rotulado y etiquetado, vida útil, condiciones específicas de las fichas técnicas y resultados 

microbiológicos y bromatológicos. 

• Criterios Comerciales: precio, servicio al cliente, crédito. 

 
5. Seguido a la elección del proveedor, se implementa el programa de control de proveedores, debe 

contener, como mínimo: 

https://www.icbf.gov.co/misionales/promocion-y-prevencion/nutricion


ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRASMODALIDADES DE ATENCIÓN A LA PRIMERA INFANCIA Y 
MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3 

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 

 

• Registro de control de materias primas e insumos y registros de rechazos de materias primas e 

insumos. (Verificación de cantidades con el pedido realizado) y (Formatos de verificación de 

condiciones de calidad frente a los alimentos de la ración industrializada y ración para preparar) 

• Verificación del cumplimiento de las fichas técnicas de materias primas e insumos, que fueron 

avaladas por el supervisor del contrato. (Formatos de verificación de condiciones de calidad frente a 

los alimentos de la ración industrializada y ración para preparar) 

• Seguimiento de la calidad de los productos suministrados por los proveedores. (Verificación en el 

recibo y durante el almacenamiento) 

• Reuniones y visitas de asistencia técnica a proveedores. 

• Verificación del trasporte del proveedor con mínimo los siguientes criterios: 

✓ Que el vehículo esté debidamente identificado con el letrero de “TRANSPORTE DE ALIMENTOS”. 

✓ El vehículo de transporte debe estar en condiciones adecuadas de higiene. 

✓ Que los alimentos no estén en contacto directo con el suelo o cualquier otra 

superficie susceptible de ensuciarlos o contaminarlos. 

✓ Que los alimentos estén separados y alejado de los productos químicos. 

✓ El personal involucrado en la descarga vestirá ropas de trabajo de uso exclusivo, 

con identificación y con correctas prácticas y hábitos higiénicos. 
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C. PROCEDIMIENTO DE ADQUISIÓN DE LOS ALIMENTOS 

COMPRAS: 

 
Los productos alimenticios adquiridos deben ser aquellos estipulados para garantizar la adecuada nutrición de los 

niños, niñas, mujeres gestantes y madres lactantes, atendidos en la modalidad. Se debe cumplir con los alimentos 

que conforman el ciclo de menús establecido por la nutricionista de la unidad tanto para el paquete alimentario 

como para el refrigerio. Se realizará la compra de los alimentos del proveedor o los proveedores aprobados por el 

ICBF: 

Para el proceso de compras debe realizarse lo siguiente 
 

- Establecer un cronograma de compras y de recibo de alimentos 

- Verificar las condiciones de los precios 

- Verificar la cantidad de productos alimenticios a adquirir debe estar en función del número de personas 

atendidas, la capacidad de almacenamiento disponible y el inventario de existencias. 

RECIBO: 
 

Se debe disponer de un lugar destinado para la recepción de alimentos donde se tengan estibas para el 

almacenamiento de los productos, tanto en la bodega principal como en cada una de las UDS. 

El manipulador de alimentos encargado del recibo debe: 

 
- Verificar el pedido con lo recibido (cantidades). 

- Verificar la apariencia, olor y color de los alimentos recibidos. 

- Mantener separados los distintos tipos de alimentos 

- El manipulador de alimentos o coordinador rechazara los alimentos que no cumplan con los 

requisitos mínimos establecidos. 

- Evitar que personal no autorizado ingrese a las áreas ya que esto puede afectar las condiciones 

higiénicas del área de almacenamiento de los alimentos. 
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- Diligenciar el ANEXO 1 BPM. FORMATO DE VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE 

AL RECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION INDUSTRIALIZADA- REFRIGERIO 

- Diligenciar el ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A 

LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 

Algunos de los principales requisitos de calidad y sanidad que deben satisfacer los alimentos de mayor consumo 

y/o entrega en el programa DIMF mediante la RPP y el RI son: 

 

ALIMENTO ACEPTACIÓN RECHAZO 

 
 

 
LECHE UHT 

Olor característico. 

Sabor: Dulce. 

Apariencia: Sin partículas extrañas. 

Empaque original en buen estado y con fecha de 

caducidad sin cumplirse. 

Refrigerados a temperatura entre 1ºC y 4°C en 

caso de no ser UHT. La leche en polvo no debe 

estar reempacada y se deben tener los cuidados 

en almacenamiento de productos secos. 
Leche UHT no requiere refrigeración. 

Sin pasteurizar y con olores extraños. 

Rancio. 

Apariencia: con partículas extrañas y/o 

moho Con recipientes o envases en mal 

estado. 

Sin fecha de caducidad o ya vencida. 

Sin refrigerar y a más de 4ºC en caso 

de ser pasteurizada y no UHT. 

YOGURT 

Y 

KUMIS 

Olor característico. 

Sabor: Dulce. 

Apariencia: Sin partículas extrañas. 

Empaque original en buen estado y con fecha de 

caducidad sin cumplirse. 

Refrigerados a temperatura entre 1ºC y 4°C. 

Sin pasteurizar y con olores extraños. 

Rancio. 

Apariencia: con partículas 

extrañas y/o moho 

Con recipientes o envases en mal estado. 
Sin fecha de caducidad o ya vencida. 
Sin refrigerar y a más de 4ºC. 

 

 

HUEVOS 

Cáscara limpia y completa sin roturas, Sin 

anormalidades en la cáscara. 

Peso acordado 

Sin presencia de excremento. 

 
Quebrado, manchado y con excremento 

o heces. 

 

ALIMENTO ACEPTACIÓN RECHAZO 

 
 

 
ENLATADOS 

 
Latas en buen estado, sin abolladuras u 

oxidación. De un fabricante confiable. 

Con fecha de vencimiento y número de lote. 

Latas abolladas, oxidadas, con 

derrames o escurrimientos, hinchadas 

o picadas. 

Sin número de lote, fecha de vencimiento 
o 
fecha ya caducada 

 
 

 
ALIMENTOS 

SECOS 

Empaque en buen estado, limpio e íntegro. Sin 

señales de insectos o materia extraña. 

Con fecha de vencimiento y número de lote. 

Para el caso de producto de panadería el aspecto 
poroso, homogéneo, corteza de color 
uniforme. Color y sabor agradable 

 
Empaque perforado, roto, con humedad 

o con presencia de moho. 

Restos de insectos o material extraño 

Sin número de lote, fecha de 

vencimiento o fecha ya caducada. 
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FRUTAS Y 

VERDURAS 

Limpias, sin magulladuras o grietas, sin manchas 

cafés, sin moho. 

Olor normal. Tejidos finos. 

De buen color de acuerdo a la característica 

de la variedad. Libres de lesiones, insectos o 

cualquier sustancia extraña. Grado de 

madurez adecuado 

 
Sucias. Descompuestas. Con 

magulladuras. Con moho. 

Con presencia de material 

extraño Sobremaduro 

Fuente: GUIA TECNICA DEL COMPONENTE DE ALIMENTACION Y NUTRICION PARA LOS PROGRAMAS Y 

PROYECTOS MISIONALES DEL ICBF 

(versión 5. Año 2020). 

 

A. PROCESO DE ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS REFRIGERADOS Y A TEMPERATURA 

CONTROLADA 
 

 
Los alimentos se deben guardar solo en lugares de almacenamiento seco o refrigeración. El almacenamiento de 

productos que requieren refrigeración se realizará teniendo en cuenta las condiciones de temperatura, humedad y 

circulación del aire que requiera el alimento, materia prima o insumo; que para el caso de este contrato serán los 

derivados lácteos como kumis y yogurt; el almacenamiento en seco será para los alimentos de la RPP y del 

derivado de cereal y fruta de la Ración Industrializada. 

Almacenamiento en seco 

 
Se debe tener en cuenta no almacenar alimentos sobre el piso ni la pared, ni cerca de sustancias químicas o 

recipientes de basura. El almacenamiento de los insumos, materias primas o productos terminados se realizará 

ordenadamente en pilas o estibas con separación mínima de 60 centímetros con respecto a las paredes 

perimetrales, y disponerse sobre palés o tarimas limpias y en buen estado, elevadas del piso por lo menos 15 

centímetros de manera que se permita la inspección, limpieza y fumigación, si es el caso. 

Las áreas de almacenamiento se deben mantener limpias y secas, los derrames se deben limpiar tan pronto 

ocurran. 

Se deben utilizar primero los alimentos cuyas fechas de llegada sean más antiguas (PEPS: primeras entradas, 

primeras salidas). 

Se deberá llenar el registro de acta de baja de materias primas cuando haya algún factor en el alimento que 

evidencie descomposición o contaminación, y deberá dársele la disposición adecuada, y almacenarla en un lugar 

identificado y destinado solo para este fin. 

Durante el almacenamiento debe ejercerse una inspección periódica de materia prima, productos procesados y de 

las instalaciones de almacenamiento, a fin de garantizar su inocuidad. 

Almacenamiento en refrigeración 

 
La colocación de los productos en el interior de la nevera se realizará lo más rápidamente posible, con el fin de 

evitar que se rompa la cadena de frío y la formación de escarcha y de agua de condensación. Se Mantendrán los 

alimentos en el recibo y almacenamiento a temperaturas de refrigeración entre 1ºC y 4°C Grados Celsius, para 

evitar la multiplicación de microorganismos; de esta manera se aumenta la vida útil de los alimentos y se detiene 

o reduce la velocidad del crecimiento de los gérmenes. 
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Los alimentos refrigerados (yogurt y kumis) se deben mantener debidamente etiquetados con lote y fecha de 

vencimiento. 

Hay que anotar que el número de neveras es indistinto al requerimiento del número de termómetros, pues puede 

utilizarse uno sólo para verificar la temperatura de varias neveras. 

 
D. ROCEDIMIENTO PRÁCTICAS HIGIÉNICAS EN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 

El objetivo es evitar que se contaminen, deterioren o adulteren los alimentos mientras inicia el proceso de embalaje 

o almacenamiento. Dentro de los principales parámetros que se deben tener en cuenta están: limpieza, orden, e 

identificación de cada producto (rotulados), estando siempre alerta de protegerlos de las condiciones externas 

perjudiciales por sus características. 

Actividades del responsable del punto de encuentro: 

 

− Mantener limpio y aseado el lugar destinado para el almacenamiento de los refrigerios y disposición 

de paquetes alimentarios. 

− Recibir los productos alimenticios 

− Coordinar el estibado, almacenado e inspección de los alimentos 

− Coordinar la seguridad de los productos alimenticios 

− Realizar el inventario de los productos alimenticios y solicitudes de alimentos para usuarios. 
 

RECEPCION DE LOS PRODUCTOS: Se refiere a las acciones que ocurren una vez los alimentos son recibidos 

por quien asume la responsabilidad de la conservación antes de la distribución al usuario final. 

PLANIFICACIÓN DE LA RECEPCIÓN: 

 

• Disponer de espacio físico para el almacenamiento del alimento. 
 

• Antes de cualquier ingreso el lugar debe estar perfectamente limpio. 

 

• No se debe permitir el descargue de alimentos bajo la lluvia, pues el agua daña los empaques y puede mojar el 
alimento 

 
INSPECCIÓN DE LOS VEHÍCULOS: 

 

• Verificar que el vehículo cumpla con las condiciones de aseo, la carga debe estar aislada del piso del vehículo 

para evitar contaminación. 

• Se prohíbe transportar conjuntamente en un mismo vehículo alimentos con sustancias químicas peligrosas y 

otras que por su naturaleza representen riesgo de la contaminación del alimento como combustibles, agroquímicos, 

detergentes etc. 

INSPECCIÓN INICIAL DE LA CARGA: 

 

• Inspeccionar ocularmente la carga para verificar que en general, se encuentra en buen estado. 

• Los empaques no deben estar rotos, averiados, ni abiertos y no debe existir evidencia de contaminación o 

infestación por insectos. En caso de presentarse alguna de estas alteraciones no se debe recibir la carga y debe 

ser devuelta. 
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DESCARGUE DE LOS ALIMENTOS: 

 

• Supervisar que los alimentos sean descargados con cuidado. 

• Levantar los paquetes no arrastrarlos. 

• No dejar caer los paquetes alimentarios o alimentos. 

• No cargar o descargar bajo la lluvia porque la humedad daña el empaque. 

• Las pérdidas generadas durante el descargue se deben recolectar mediante (barrido) y llevar al sitio 

destinado para estos desechos. 

• Los alimentos que evidentemente se encuentren alterados (mojados, empaques rotos o se evidencia que 

el alimento se encuentra deteriorado o descompuesto se debe separar y cuantificar para su devolución. 

 

 

CONFORMACIÓN DE ESTIBAS, PILAS Y/O ARRUMES: 
 

• Tener siempre presente las instrucciones que traen algunos de los empaques (la cantidad que se puede 

apilar y como deben ser colocados. 

• Los arrumes deben conformarse sobre las estibas a una altura de 15 cm del suelo. 

• Los productos deben permanecer en los empaques originales y organizarlos por tipo de producto 

• Fijarse siempre en la fecha de vencimiento. 

• Mantener los productos tóxicos (insecticidas, combustibles, detergentes, desinfectantes) cerrados, bien 

identificados y separados de los alimentos. 

• Cuando no existan estibas o estantes el alimento nunca deberá estar en contacto directo con el piso 

• Las estibas, pilas y/o arrumes deben estar separados mínimo 60cm con respecto a las paredes 

perimetrales y disponerse sobre paletas o tarimas elevadas del piso por lo menos 15 centímetros de 

manera que se permita la inspección, limpieza y fumigación, si es el caso. 

 
E. DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR Y RACIONES INDUSTRIALIZADAS 

 
Además de lo mencionado en los ítems anteriores en relación a las normas de Bioseguridad, el proceso de 

transporte y recepción de los alimentos y Raciones para Preparar y las raciones industrializadas, establece las 

siguientes medidas para cumplimiento obligatorio por parte del Talento Humano encargado de realizar la entrega 

efectiva a las familias usuarias de la modalidad: 

 

• Usar correctamente el tapabocas y hacer el correspondiente cambio cuando se encuentre húmedo, roto y/o 
sucio. 

• Asegurar que la persona que entregue las RI y las RPP, realice el lavado y desinfección de manos según 
los protocolos establecidos. 

• Asegurar que las zonas donde se realice la entrega de las Raciones Para Preparar se 
encuentren limpia y desinfectada. 

• Realizar limpieza y desinfección de las RPP y de las RI en el momento de la recepción. 

• Toda persona que entre a las UDS, debe ingresar con su respectiva mascarilla o tapabocas de protección. 

• Solicitar a los usuarios que en el momento de la entrega de la Ración para Preparar asista solo un 
miembro de la familia, sin niños y sin mascotas. 

• Incentivar el lavado de manos de acuerdo a los protocolos del Ministerio de Salud o 
uso del gel antibacterial. 
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F. EDUCACIÓN Y CAPACITACIÓN DEL PERSONAL MANIPULADOR 

 

Todas las personas que realicen labores de manipulación de alimentos deben tener formación en materia de 

educación sanitaria, especialmente en cuanto a prácticas higiénicas en la manipulación de alimentos. Igualmente 

deben estar capacitados para realizar las tareas que se le asignen, con el fin de que sepan adoptar las 

precauciones necesarias para evitar la contaminación de los alimentos. 

 

MES DE 
EJECUCION 

TEMA 
PRACTICAS 
CUIDADO 
CRIANZA 
ESTÁNDAR 

DE 
Y 
O 

OBJETIVO ESPECIFICO NÚMERO 
DE 
HORAS 

 
 
 
 
 

 
MARZO 

MANUAL DE 
MANIPULACION DE 

ALIMENTOS: 
Generalidades del 

manual de BPM y 
diligenciamiento de los 
formatos de control de 
las BPM 

  Garantizar la  
 
 
 
 

 
1 HORA 

  implementación de los 

Práctica 
Estándar 18 

2/ 
procesos operativos 
descritos, documentando 
las acciones realizadas 

  en las BPM de acuerdo 

  con los formatos 
para su monitoreo y 

  control. 
   Garantizar la 
   implementación de los 

PLAN DE   procesos operativos 

SANEAMIENTO 
BÁSICO: Generalidades 
del PSB y 

Práctica 

Estándar 17 

2/ 
descritos, documentando 
las acciones realizadas 
en  cada  uno  de  los 

diligenciamiento de   programas establecidos 
formatos de control del   mediante el 
PSB   diligenciamiento  de  los 

   formatos para su 
   monitoreo y 
   control. 

 
 
 
 
 
 
 

 
ABRIL 

 

 
MANUAL DE 
MANIPULACION 
DE ALIMENTOS: 

prevención de 
ETAS 

  Socializar al personal de  
 
 
 
 
 
 

 
1 HORA 

  la unidad los 

 

Práctica 
Estándar 18 

 

2/ 

procedimientos para la 
garantía de la calidad e 
inocuidad en la 
alimentación de la UDS, 
mediante la aplicación de 
las BPM para prevenir las 

  ETAs y para la correcta 
implementación de las 

  prácticas higiénicas 

 
PLAN DE 
SANEAMIENTO 
BÁSICO: programas 
de   limpieza   y 
desinfección y 
manejo de residuos 
sólidos y líquidos 

  Garantizar la 
  implementación del 
  programa de limpieza y 

Práctica 
Estándar 17 

2/ 
desinfección y del 
programa de manejo de 
residuos conforme a lo 

  establecido en el 
  documento aprobado por 
  la supervisión, con el fin 
  de fortalecer 

  capacidades 
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   y comprensiones sobre la 
ejecución del programa. 

 

 
 
 

 
MAYO 

PLAN DE 
SANEAMIENTO 
BÁSICO: 
propiedades y 
dilución de 
productos de 
limpieza y 
desinfección 

 
Estándar 17 

Garantizar el uso correcto 
de los productos 
químicos para el proceso 
de limpieza y 
desinfección de la unidad 
de servicio. 

 
1 HORA 

MANUAL DE MANIPULACION DE 
ALIMENTOS: Socialización de 
minuta patrón; guía de 
preparaciones, lista de 
intercambios. 

 

 
Estándar 18 

Brindar las 

herramientas 
necesarias  para la 
correcta entrega  y 
conocimiento  de  la 
minuta patrón. 

 

MES DE 
EJECUCION 

TEMA 
PRACTICAS DE 
CUIDADO Y 
CRIANZA O 
ESTÁNDAR 

OBJETIVO ESPECIFICO 
NÚMERO 

DE 
HORAS 

 
PLAN DE 
SANEAMIENTO 

BÁSICO: limpieza  y 
desinfección de 
empaques de 
alimentos. 

 

 
Estándar 17 

Garantizar la limpieza y 
desinfección  de 
empaques de alimentos 
socializados los 
protocolos establecidos 
en el 
Manual  de  Plan  de 
Saneamiento Básico. 
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JUNIO MANUAL DE 
MANIPULACION DE 
ALIMENTOS: Buenas 

prácticas de 
manufactura en la 
recepción de 
alimentos 

 

 
Estándar 18 

Fortalecer las 
habilidades y 
conocimientos del 
personal manipulador y 
las agentes educativas 
en los diferentes 

momentos de la 
prestación del servicio. 

1 HORA 

 
 
 
 

 
JULIO 

MANUAL DE 
MANIPULACION DE 

ALIMENTOS : malas 
prácticas del manipulador 
de alimentos 

 
Estándar 18 

Garantizar la 

implementación    del 
manual de BPM para la 
prestación del servicio de 
alimentación en 
condiciones de calidad e 
inocuidad. 

 
 
 
 

 
1 HORA 

 

 
PLAN DE 
SANEAMIENTO 

BÁSICO: 
Programa de 
abastecimiento de 
agua 

 
 

 
Estándar 17 

Fortalecer la 

implementación del 
programa de 
abastecimiento de agua 
conforme a lo establecido 
en el documento 
aprobado por la 
supervisión, con el fin de 
garantizar capacidades y 

comprensiones 
sobre la ejecución 
del programa. 

 

 
AGOSTO 

MANUAL DE 

MANIPULACION DE 

ALIMENTOS: Buenas 
prácticas de manufactura 
en el almacenamiento de 
alimentos 

 

 
Estándar 18 

Fortalecer las 
habilidades y 

conocimientos del 
personal manipulador y 
las agentes educativas 
en los diferentes 
momentos de la 
prestación del 

servicio. 

 

 
1 HORA 

 

 
SEPTIEMBRE 

 
PLAN DE 
SANEAMIENTO 
BÁSICO: 
almacenamiento y 
rotulado de productos 
químicos 

 

 
Estándar 17 

Adoptar las medidas 
necesarias para el 
almacenamiento y 
manejo adecuado de los 
productos químicos 
utilizados durante la 
ejecución del 

contrato; de acuerdo 
con la normatividad 
vigente. 

 

 
1 HORA 

 

 
OCTUBRE 

MANUAL DE 
MANIPULACION DE 

ALIMENTOS: Buenas 
prácticas de 

manufactura en la 
distribución de 
alimentos. 

 

 
Estándar 18 

Fortalecer las 
habilidades y 

conocimientos del 
personal manipulador y 
las agentes educativas 
en los diferentes 

momentos de la 
prestación del servicio. 

 

 
1 HORA 
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NOVIEMBRE 

 

 
PLAN DE 
SANEAMIENTO 

BÁSICO: Programa de 
control de plagas 

 
 

 
Estándar 17 

Fortalecer la 

implementación  del 
programa de control de 
plagas conforme a lo 
establecido en el 
documento aprobado por 
la supervisión, con el fin 
de garantizar 
capacidades y 

comprensiones 
sobre la ejecución 
del programa. 

 
 

 
1 HORA 

DICIEMBRE 
EVALUACION DEL PSB 
Y 
BPM: concurso al 
manipulador de 
alimentos 

Estándar 17 
Evaluar los 

conocimientos 
adquiridos respecto al 

PSB y BPM 

1 HORA 

 
A. HIGIENE PERSONAL Y DOTACIÓN: 

 

Toda persona mientras trabaja directamente en la manipulación o elaboración de alimentos, debe adoptar prácticas 

higiénicas y medidas de protección, dentro de las que se deben cumplir en la modalidad de DIMF se encuentra: 

− Realizar baño diario 

− Manos limpias, realizando el lavado correcto y cada vez que sea necesario. 

− Usar tapabocas cubriendo nariz y boca siempre que manipule los alimentos. 

− Cabello recogido, limpio y cubierto con un gorro o malla que impida la caída de cabello sobre los alimentos. 

− En caso de tener heridas, cubrirlas con vendajes impermeables. 
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− Si es necesario el uso de guantes, estos deben ser impermeables, deben mantenerse limpios y sin roturas y 

deben recibir el mismo cuidado higiénico que las manos. 

− Evitar comer, beber, masticar cualquier tipo de alimento u objeto. 

− Evita prácticas antihigiénicas tales como rascarse, toser, escupir, estornudar, etc, sobre los alimentos. 

PROCEDIMIENTO DE LAVADO DE MANOS 
 

 

 
El lavado de manos es una práctica que debe ser constante y cada vez que sea necesario, ya que elimina 

el 85% de los riesgos de contaminación de los alimentos ocasionada por el hombre, es por esto que se 

hace indispensable un cambio de actitud y de conducta hacia la higiene personal. 

 
MATERIALES: 

- Jabón antimaterial líquido 

- Toallas de papel o tela (limpia) 

- Caneca 
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PROCEDIMIENTO: 

 
1. Abra la llave 

2. Humedezca las manos y antebrazos 

3. Adicione jabón líquido en las palmas de las manos 

4. Frote palma con palma, palma con dorso y entre los dedos por 30 segundos 

5. Frote los antebrazos desde la muñeca hacia los codos 

6. Cepille las uñas con el cepillo personal 

7. Enjuague los brazos y las manos desde la punta de los dedos hacia los codos. 

8. Enjuague el cepillo con abundante agua y ubíquelo en el lugar correspondiente. 

9. Seque las manos con una toalla de papel o al aire libre. 

10. Deseche la toalla en la caneca. 

 

FRECUENCIA 
 

Todo manipulador se debe lavar y desinfectar correctamente las manos 

 
- Al iniciar el trabajo 

- Antes y después de manipular alimentos. 

Después de: 

- Usar el sanitario 

- Toser o tacarse cualquier parte del cuerpo, especialmente la nariz, boca, cabeza. 

- Estornudar 

- Fumar o comer 

- Limpiarse el sudor 

- Recoger sobras de alimentos 

- Manipular recipientes de basura, traperos, utensilios sucios 

- Terminar la jornada de trabajo 

- Tocarse el cabello 

- Cada vez que lo considere conveniente. 
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MANUAL DE BUENAS PRACTICAS DE 
MANUFACTURA BPM 

 
ANEXO 1 BPM. FORMATO DE VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE AL RECIBO 

DE LOS ALIMENTOS DE RACION INDUSTRIALIZADA- REFRIGERIO 

UDS: 5032500126455 MES: JUNIO AÑO: 2025  

 

 
 
 
 
 
 

 
FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 

DIA/MES/AÑO 

 
 
 
 
 

 
GRUPOS 

DE 
ALIMENTO 

S 
ENTREGA 

DOS 

CONDICIONES 
HIGIENICO 

SANITARIAS DEL 
PERSONAL QUE 
ENTREGA LOS 

ALIMENTOS 
(PROVEEDOR, 

CONDUCTOR U OTRO) 
MARQUE SI O NO 

ESTADO DE 
RECIBO DE 

LOS 

ALIMENTOS 
MARQUE CON 

UNA X 

 
 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE 
PRODUCTOS 

 
OBSERVACIÓN 

Y ACCIÓN 
TOMADA EN 

CASO DE 
INCUMPLIMIENT 

O 

P
o
rt
a
g
o
rr

o
, c

o
fia

 

o
 g

o
rr

a
 

U
s
a
 t
a
p
a
b
o
c
a
s
 

a
d
e
cu

a
d
a
m

e
n
te

 

S
e
 o

b
s
e
rv

a
 e

n
 

b
u
e
n
 e

s
ta

d
o
 d

e
 

U
s
a
 u

n
if
o
rm

e
 o

 

b
a
ta

 d
e

 c
o
lo

r 

B
u
e
n
o
 

R
e
g
u
la

r 

M
a
lo

 

 
 
 

 
MARCA 

 
 

 
LOTE/ 

FECHA DE 
VENCIMIEN 

TO 

 
 

 
LOTE/ 

FECHA DE 
VENCIMIEN 

TO 

 

 
Fecha:   

 
 

Semana:  

Lácteos            

Panificados           

Frutas           

 
Fecha:   

 
 

Semana:  

Lácteos            

Panificados           

Frutas           

Fecha:   

 
 

Semana:   

Lácteos            

Panificados           

Futas           

NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD:  CARGO 
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ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR 

 
- RPP 

 

UDS:  FECHA: DIA:  MES:  AÑO:   

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE 
ENTREGA LOS ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra  

Usa tapabocas adecuadamente  

Se observa en buen estado de salud  

Usa uniforme o bata de color claro  

 
ALIMENTOS 

ENTREGADOS 

N
O

 

A
P

L
IC

 

A
 

ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 
MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

OBSERVACIÓNES Y 
ACCIÓNES TOMADAS EN 

  

  
B

U
E

N
O

 

  R
E

G
U

L
A

R
 

 M
A

L
O

 

 

 
MARCA 

 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

CASO DE 
INCUMPLIMIENTO 

Huevos         

Arroz        

Harina de maíz        

Harina de trigo        

Avena        

Leche        

Atún        

Frijol        

Lenteja        

Panela        

Aceite        

Otro:        

 

 
El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
 

NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD:  CARGO:   
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP) 

Y REFRIGERIOS 
 

 
UDS:  MES   

 

 
CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

             

Dispone de elementos como jabón 
para lavado de manos, gel 
antibacterial o alcohol, solución 
desinfectante para los usuarios. 

             

El talento humano porta los 
elementos de bioseguridad (cofia o 
gorro, guantes, tapabocas) 

             

Las condiciones de limpieza y 
desinfección del lugar son 
apropiadas. 

             

Se cuenta  con  recipientes, 
canastillas o  estibas de 

             

almacenamiento de alimentos 
limpias y desinfectadas. 

             

Los alimentos están ubicados 
garantizando que estén elevados 
del piso y separados de la pared. 

             

Los alimentos entregados se 
encuentran libre de roturas, 
magulladuras, y en óptimas 
condiciones organolépticas 
agradables para el consumo 
humano. 

             

 

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD:  CARGO: 
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ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 BETANIA MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 
P

IS
O

S
 

 
P

A
R

E
D

E
S

 

 
B

A
Ñ

O

S
 

 C
A

N
A

S
T

IL

L
A

 S
 Y

 

E
S

IB
A

S
 

 J
U

G
U

E
T

E
S

 

F
O

R
R

O
S

 

D
E

 

C
O

L
C

H
O

N
E

T
 

A
 

 

T
R

A
P

E
R

O
S

 Y
 

E
S

C
O

B
A

S
 

 

C
A

N
E

C

A
S

 D
E

 

B
A

S
U

R
A

 
 

S
IL

L
A

S
 

 
M

E
S

A

S
 R

P
P

 

/ R
E

F
R

IG

E
R

IO
 

04/09/2025 LD L - L - - LD L L L LD  YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ(AGENTE EDUCATIVO) 

18/09/2025 LD L - L - - LD L L L LD YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ( 

AGENTE EDUCATIVO) 

             

             

             

             

 
 
 
 
 
 
Revisado por:  YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ   Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 
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ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS: M1 BETANIA  MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

04/09/2025 SI NO SI SI SI CAMION  DE 

BASURA 

YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE 

EDUCATIVO) 

18/09/2025 SI NO SI SI SI CAMION DE BASURA YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE 
EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ   cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: M1 BETANIA MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

04/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE EDUCATIVO) 

18/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE EDUCATIVO 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ        cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 

UDS: M1 BETANIA MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

04/09/2025 NO NO NO YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 
RODRIGUEZ(AGENTE EDUCATIVO) 

18/0972025 NO NO NO YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ(AGENTE EDUCATIVO 

     

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semanal
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    ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 

 
UDS: M1 BETANIA  FECHA: DIA: 08  MES: SEPTIEMBRE AÑO:  2025 

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X        

Arroz  X    ORQUIDEA   12/04/2026  

Harina de maíz  X    SUPER AREPA 11/03/2026  

Arveja  X   SUDESPENSA 05/03/2026  

Avena  X    SUDESPENSA 27/03/2026  

Leche  X   COSMOLAC 01/03/2026  

Aceite  X   SOLISOYA 14/04/2026  

Frijol  X   SUDESPENSA 01/04/2027  

Pasta  X    LA NIEVE 10/10/2026  

Aceite  X   SOLI SOYA 28/02/2026  

panela  x   ROSSE 02/04/2026  

lentejas  x   SUDESPENSA 11/03/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 
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NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ CARGO:  AGENTE EDUCATIVO
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS: M1 BETANIA     MES: SEPTIEMBRE 2025  

 
 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

08/09/2025 18/09/2025            

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C C            

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C C            

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C C            

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C C            

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C C            

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C C            

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ CARGO:   AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

    ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 

 
UDS: SECTOR COOPERATIVA                        FECHA: DIA:      08   MES:__09___AÑO:  2025 

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

HUEVOS  X    20/03/2026   

ARROZ   X   ORQUIDEA 15/08/2026  

LECHE EN POLVO  X   COSMOLAC 27/09/2026  

HARINA DE MAIZ  X   SUPER AREPA 01/02/2026  

FRIJOL  X   SUDESPENSA 13/06/2026  

ARVEJA  X   SUDESPENSA 15/04/2026  

PASTA  X   LA NIEVE 18/07/2026  

ACEITE  X   SOLISOYA 22/10/2026  

PANELA  X   ROSSE 13/11/2026  

AVENA  X   SUDESPENSA 14/04/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD:   YESICA LORENA AVILA GUZMAN  CARGO:  AGENTE EDUCATIVO
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS:    SECTOR COOPERATIVA   MES:      SEPTIEMBRE 2025        

 

 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

08/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: YESICA LORENA AVILA GUZMAN  CARGO:   AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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    ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 
 

UDS: M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán    FECHA: DIA:    MES: 08 SEPTIEMBRE AÑO:  2025 

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 
 

OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

HUEVOS  X        

ARROZ  X   
FEDEARROZ 

 05/07/2026  

HARINA DE MAÍZ  X   
LA NIEVE 

06/03/2026  

HARINA DE TRIGO  X   LA NIEVE 07/10/2026  

AVENA  X   SUDESPENSA 08/09/2026  

LECHE  X   COSMOLAC 06/12/2026  

FRIJOL  X   SUDESPENSA 8/02/2026  

PASTA  X   
ZONIA 

10/10/2026  

ACEITE  X   SOLI SOYA 01/11/2026  

PANELA  X   
ROSSE 

02/08/2026  

QUESO  X   
 

12/06/2026  

LENTEJAS  X   
LOS ANGELES 

19/09/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ CARGO:  AGENTE EDUCATIVO
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS: M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán   MES: SEPTIEMBRE 2025  

 
 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

08/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

NC             

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ CARGO:   AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


 

 

    ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 
 

UDS: M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán    FECHA: DIA: 08  MES: SEPTIEMBRE AÑO:  2025 

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 
 

OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X        

Arroz  X   
FEDEARROZ 

  16/05/2026  

Harina de maíz  X   
LA NIEVE 

11/03/2026  

Harina de trigo  X   LA NIEVE 14/04/2026  

Avena  X   SUDESPENSA 08/04/2026  

Leche  X   COSMOLAC 01/04/2026  

Frijol  X   
SUDESPENSA 

12/05/2026  

Pasta  X   ZONIA 07/03/2026  

Aceite  X   
SOLI SOYA 

14/04/2026  

panela  x   
ROSSE 

09/04/2026  

lentejas  x   
LOS ANGELES 

11/03/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: YISETH JOHANA GARZON JIMENEZ CARGO:  AGENTE EDUCATIV



Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS: M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán   MES: SEPTIEMBRE  2025  

 
 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

08/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: YISETH JOHANA GARZON JIMENEZ CARGO:   AGENTE EDUCATIV

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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    ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 
 

UDS:M1 PUERTO ALVIRA 1                        FECHA: DIA:      09   MES:__09___AÑO:  2025 
 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 
 

OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

HUEVOS  X    20/03/2026   

ARROZ   X   ORQUIDEA 15/08/2026  

LECHE EN POLVO  X   COSMOLAC 27/09/2026  

HARINA DE MAIZ  X   SUPER AREPA 01/02/2026  

FRIJOL  X   SUDESPENSA 13/06/2026  

ARVEJA  X   SUDESPENSA 15/04/2026  

PASTA  X   LA NIEVE 18/07/2026  

ACEITE  X   SOLISOYA 22/10/2026  

PANELA  X   ROSSE 13/11/2026  

AVENA  X   SUDESPENSA 14/04/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD:   MAYRA ALEJANDRA RIVEROS GUZMAN  CARGO:  AGENTE EDUCATIVO

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
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NIT.800.143.122-6 
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“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

 

ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS:    M1 PUERTO ALVIRA   MES:      SEPTIEMBRE 2025        

 
 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

09/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: MAYRA ALEJANDRA RIVEROS GUZMAN  CARGO:   AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3 

NIT.800.143.122-6 
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ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 

 
UDS:M1 PUERTO ALVIRA 1 FECHA: DIA:   09 MES:  09 AÑO:  2025 

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

 
ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 

 
MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

HUEVOS  X    20/03/2026   

ARROZ  X   ORQUIDEA 15/08/2026  

LECHE EN POLVO  X   COSMOLAC 27/09/2026  

HARINA DE MAIZ  X   SUPER AREPA 01/02/2026  

FRIJOL  X   SUDESPENSA 13/06/2026  

ARVEJA  X   SUDESPENSA 15/04/2026  

PASTA  X   LA NIEVE 18/07/2026  

ACEITE  X   SOLISOYA 22/10/2026  

PANELA  X   ROSSE 13/11/2026  

AVENA  X   SUDESPENSA 14/04/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ HOYOS C A R G O :  AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP) 

 
UDS:  M1 PUERTO ALVIRA MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

09/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones de limpieza y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ HOYOS  CARGO:  AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
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 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
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    ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA FECHA: DIA: 10 MES: SEPTIEMBRE AÑO:  2025 
 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro NO 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 
 

OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

  
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X        

Arroz  X   Orquidea 12/08/2026  

Harina De Maíz  X   Super Arepa 8/07/2026  

Avena  X   La Nieve 14/04/2026  
 

Leche en Polvo Entera  X   Cosmolac 1/08/2026  

Frijol  X   Su Despensa 26/05/2026  
 

Pasta Spaguetiss  X   La Nieve 23/07/2026  

Aceite  X   SoliSoya 13/06/2026  

Panela  x   Rosse 09/08/2026  

Arveja  x   Su despensa 1/04/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZ CARGO:  AGENTE EDUCATIVO

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS: M1 PUERTO ALVIRA     MES: SEPTIEMBRE 2025  

 

 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

10/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZCARGO:   AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA  FECHA: DIA: 10 MES: SEPTIEMBRE AÑO:  2025 
 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

 
ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 

 
MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X       

Arroz  X   ORQUIDEA 16/05/2026  

Harina de maíz  X   SUPER AREPA 11/03/2026  

Arveja  X   SUDESPENSA 18/03/2026  

Avena  X   SUDESPENSA 31/06/2026  

Leche  X   COSMOLAC 18/0852026  

Aceite  X   SOLISOYA 14/04/2026  

Frijol  X   SUDESPENSA 12/05/2026  

Pasta  X   LA NIEVE 7/03/2026  

panela  x   ROSSE 15/09/2026  

        

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 
 
 NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: OVOIDIO CARDENAS PIÑEROS: CARGO:  AGENTE EDUCATIVO 
 
 
 

ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP) 
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UDS: M1 PUERTO ALVIRA MES: SEPTIEMBRE 2025  

 
CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

10/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones de limpieza y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: OVIDIO CARDENAS PIÑEROS CARGO:  AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

NEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 
M1 PUERTO ALVIRA                        MES: SEPTIEMBRE 2025 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X        

Arroz  X   ORQUIDEA 19/06/2026  

Harina de maíz  X   SUPER AREPA 27/08/2026  

Harina de trigo  X   RICAUTE 15/07/2026  

Avena  X   SUDESPENSA 08/05/2026  

Leche  X   RECREO 18/10/2026  

Queso  X   SAN JERONIMO 20/09/2026  

Frijol  X   SUDESPENSA 05/05/2026  

Pasta  X   ZONIA 30/04/2026  

Aceite  X   SOLI SOYA 23/03/2026  

panela  x   ROSSE 06/08/2026  

Arveja  x   SUDESPENSA 20/09/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: Revisado por: YESSICA PAOLA BOHORQUEZ CARGO:  AGENTE EDUCATIVO

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
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NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

 

ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS: M1 PUERTO ALVIRA                        MES: SEPTIEMBRE 2025 
 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

09/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 

Revisado por: YESSICA PAOLA BOHORQUEZ  cargo: AGENTE EDUCATIVO  
 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
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ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 
UDS:  M1 SECTOR LOMA     MES: SEPTIEMBRE 2025 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X        

Arroz  X   ORQUIDEA 19/06/2026  

Harina de maíz  X   SUPER AREPA 27/08/2026  

Harina de trigo  X   RICAUTE 15/07/2026  

Avena  X   SUDESPENSA 08/05/2026  

Leche  X   RECREO 18/10/2026  

Queso  X   SAN JERONIMO 20/09/2026  

Frijol  X   SUDESPENSA 05/05/2026  

Pasta  X   ZONIA 30/04/2026  

Aceite  X   SOLI SOYA 23/03/2026  

panela  x   ROSSE 06/08/2026  

Arveja  x   SUDESPENSA 20/09/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: YURY CATERINE ALDANA    CARGO:  AGENTE EDUCATIVO

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS: M1 SECTOR LOMA                            MES: SEPTIEMBRE 2025 
 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

08/09/2025             

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C             

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C             

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C             

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C             

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C             

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C             

 

NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: YURY CATERINE ALDANA    CARGO:   AGENTE EDUCATIVO 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 
 

 

ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 

UDS: M1 SECTOR LOMA MES: SEPTIEMBRE 2025 
 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 
  

 

 
RESPONSABLE 

  

  

 

P
IS

O
S

 

 

P
A

R
E

D
E

S
 

 

B
A

Ñ
O

S
 

C
A

N
A

S
T

IL
L

A
S

 Y
 

E
S

IB
A

S
 

 
J
U

G
U

E
T

E
S

 

F
O

R
R

O
S

 D
E

 

C
O

L
C

H
O

N
E

T
A

 

T
R

A
P

E
R

O
S

Y
 

E
S

C
O

B
A

S
 

C
A

N
E

C
A

S
 D

E
 

B
A

S
U

R
A

 

 
S

IL
L

A
S

 

 

M
E

S
A

S
 

R
P

P
 /
 

R
E

F
R

IG
E

R
IO

 

18/03/2025 L - LD - - - LD L L L  NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS 

(AGENTE EDUCATIVO) 

23/05/2025 L - LD - - - LD L L L  NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS 

AGENTE EDUCATIVO 

       13/06/2025 L  LD    LD L L L  NURY CARDENAS SALINAS 
AGENTEV EDUCTAVIO 

       11/07/2025 L - LD - - - LD L L L  NURY CARDENAS AGENTE EDUCATIVO 

     15/08/2025  L  -  LD  -  -  -  LD  L  L  L  NURY CARDENAS AGENTE EDUCATIVO 

    12/09/2025  L  -  LD  -  -  -  LD  L  L  L  NURY CARDENAS AGENTE EDICATIVO 

 
 

 
Revisado por:  NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 



ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRASMODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3 

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 

Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 

UDS: : M1 SECTOR LOMA   MES:  SEPTIEMBRE 2025 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS 

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 

 
VIDRIO 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 
PLÁSTICO 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 
PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 
ORDINARIOS 

(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

18/03/2025 SI NO SI SI NO HUECO DE 

BASURA 

NURY YOBELIS CARDENAS 
SALINAS 

(AGENTE EDUCATIVO) 

23/05/2025 SI NO SI SI NO HUECO DE BASURA NURY YOBELIS 

CARDENAS SALINAS 
AGENTE EDUCATIVO 

13/06/2025 SI NO SI SI NO HUECO DE BASURA NURY CARDENAS 

SALINAS 
AGENTE EDUCATIVO 

11/07/2025 SI NO SI SI NO HUECO DE BASURA NURY CARDENAS 

AGENTE EDUCATIVO 

15/08/2025  SI  NO  NO  SI  NO HUECO DE BASURA NURY CARDENAS 

AGENTE EDUCATIVA 

12/09/2025  SI  NO  NO  SI  NO HUECO DE BASURA NURY CARDENAS  

AGENTE EDUCATIVO 

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS cargo: AGENTE EDUCATIVO  

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRASMODALIDADES DE ATENCIÓN A 
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ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 

UDS: : M1 SECTOR LOMA MES: SEPTIEMBRE   2025 
 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

18/03/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS 

(AGENTE EDUCATIVO) 

23/05/2025 SI SI SI CON FILTRO NURY CARDENAS SALINAS 
(AGENTE EDUCATIVO) 

13/06/2025 SI SI SI CON FILTRO NURY CARDENAS SALINAS 

AGENTE EDUCATIVO 

11/07/2025 SI SI SI CONFILTRO NURY CARDENAS SALINAS 
AGENTE EDUCATIVO 

15/08/2025  SI  SI  SI  CONFILTRO  NURY CARDENAS AGENTE 

EDUCATIVO 

 12/09/2025  SI  SI  SI  CON FILTRO NURY CARDENAS AGENTE 

EDUCATIVO 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia diariamente 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 

UDS:M1 SECTOR LOMA MES   SEPTIEMBRE  2025 

 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 

física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

18/03/2025 NO NO NO NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS 
(AGENTE EDUCATIVO) 

23/05/2025 NO NO NO NURY CARDENAS SALINAS 

(AGENTE EDUCATIVO) 

13/06/2025 NO NO NO NURY CARDENAS SALINAS 

AGENTE EDUCATIVO 

11/07/2025 NO NO NO NURY CARDENAS SALINAS 

AGENTE EDUCATIVO 

15/08/2025  NO  NO  NO  NURY CARDENAS AGENTE 

EDUCATIVO 

12/09/2025  NO NO NO NURY CARDENAS AGENTE 

EDUCATIVO 

     

     

Revisado por: NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS cargo:  AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semanal

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 

 

UDS: M1 SECTOR LOMA FECHA: DIA: 12  MES  SEPTIEMBRE AÑO:  2025 

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   R
E

G
U

L
A

 

R
 

  M
A

L
O

 

 

 
MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X       

Arroz  X   ORQUIDIA 
16/05/2026  

Harina de maíz  X   SUPER AREPA 
10/03/2026  

Harina de trigo  X   LA NIEVE 18/07/2026  

Avena  X   SUDESPENSA 31/03/2026  

Leche  X   COSMOLAC 01/0372026  

Atún  X   ROBIN HOOD 13/11/2027  

Frijol  X   SUDESPENSA 01/03/2026  

Pasta  X   ZONIA 07/03/2026  

Aceite  X   
SOLI SOYA 

14/04/2026  

panela  x   ROSSE 
09/08/2026  

lentejas  x   LOS ANGELES 
11/03/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 

 
NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS CARGO:  AGENTE 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP) 

 
UDS: M1 SECTOR LOMA MES: SEPTIEMBRE 2025  

 

 
CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

31/03/2025 11/04/202 

5 

12/05/202 

5 

13/06/202 

5 11/07/202 
5 

15/08/202

5 

12/09/202

5 

      

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C C C C C  C C       

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C C C C C  C C       

Las condiciones de limpieza y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C C C C C C C       

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C C C C C C C       

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C C C C C  C C       

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C C C C C C C       

NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: NURY YOBELIS CARDENAS SALINAS CARGO:  AGENTE EDUCATIVO 
 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 BETANIA MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 
P

IS
O

S
 

 
P

A
R

E
D

E
S

 

 
B

A
Ñ

O

S
 

 C
A

N
A

S
T

IL

L
A

 S
 Y

 

E
S

IB
A

S
 

 J
U

G
U

E
T

E
S

 

F
O

R
R

O
S

 

D
E

 

C
O

L
C

H
O

N
E

T
 

A
 

 

T
R

A
P

E
R

O
S

 Y
 

E
S

C
O

B
A

S
 

 

C
A

N
E

C

A
S

 D
E

 

B
A

S
U

R
A

 
 

S
IL

L
A

S
 

 
M

E
S

A

S
 R

P
P

 

/ R
E

F
R

IG

E
R

IO
 

04/09/2025 LD L - L - - LD L L L LD  YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ(AGENTE EDUCATIVO) 

18/09/2025 LD L - L - - LD L L L LD YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ( 

AGENTE EDUCATIVO) 

             

             

             

             

 
 
 
 
 
 
Revisado por:  YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ   Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 

 

 

 



 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS: M1 BETANIA  MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

04/09/2025 SI NO SI SI SI CAMION  DE 

BASURA 

YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE 

EDUCATIVO) 

18/09/2025 SI NO SI SI SI CAMION DE BASURA YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE 
EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ   cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 
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ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: M1 BETANIA MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

04/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE EDUCATIVO) 

18/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ (AGENTE EDUCATIVO 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ        cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 
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ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 

UDS: M1 BETANIA MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

04/09/2025 NO NO NO YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 
RODRIGUEZ(AGENTE EDUCATIVO) 

18/0972025 NO NO NO YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ 

RODRIGUEZ(AGENTE EDUCATIVO 

     

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semana
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    ANEXO 2 BPM. FORMATO VERIFICACION DE CONDICIONES DE CALIDAD FRENTE A LA TRECIBO DE LOS ALIMENTOS DE RACION PARA PREPARAR - RPP 

 
UDS: M1 BETANIA  FECHA: DIA: 08  MES: SEPTIEMBRE AÑO:  2025 

 

CONDICIONES HIGIENICO SANITARIAS DEL PERSONAL QUE ENTREGA LOS 

ALIMENTOS (PROVEEDOR, CONDUCTOR U OTRO) 

MARQUE SI O NO 

Porta gorro, cofia o gorra SI 

Usa tapabocas adecuadamente SI 

Se observa en buen estado de salud SI 

Usa uniforme o bata de color claro SI 

 
 

ALIMENTOS 

ENTREGADOS N
O

 A
P

L
IC

A
 

M
A

R
Q

U
E

 X
 ESTADO DEL RECIBO DEL 

ALIMENTO 

MARQUE X 

 
INFORMACIÓN Y REGISTRO DE PRODUCTO 

 

 
OBSERVACIÓNES Y 

ACCIÓNES TOMADAS EN 

CASO DE 

INCUMPLIMIENTO 

 

B
U

E
N

O
 

   

R
E

G
U

L
A

 

R
 

 M
A

L
O

 

 
 

MARCA 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

 
LOTE/ FECHA DE 

VENCIMIENTO 

Huevos  X        

Arroz  X    ORQUIDEA   12/04/2026  

Harina de maíz  X    SUPER AREPA 11/03/2026  

Arveja  X   SUDESPENSA 05/03/2026  

Avena  X    SUDESPENSA 27/03/2026  

Leche  X   COSMOLAC 01/03/2026  

Aceite  X   SOLISOYA 14/04/2026  

Frijol  X   SUDESPENSA 01/04/2027  

Pasta  X    LA NIEVE 10/10/2026  

Aceite  X   SOLI SOYA 28/02/2026  

panela  x   ROSSE 02/04/2026  

lentejas  x   SUDESPENSA 11/03/2026  

El formato se diligencia sobre dos paquetes de RPP en el momento del recibo en el punto de UDS. 
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NOMBRE DE QUIEN REALIZA LA ACTIVIDAD: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ CARGO:  AGENTE EDUCATIVO
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ANEXO 3 BPM. VERIFICACION DE LAS CONDICIONES DE BPM EN LA DISTRIBUCION DE LAS RACIONES PARA PREPARAR (RPP)  

 
UDS: M1 BETANIA     MES: SEPTIEMBRE 2025  

 
 

CONDICIONES DE 

VERIFICACIÓN 

Escriba (C) cumple y (NC) no cumple, según corresponda 

día día Día día día día día día día día día Día día 

08/09/2025 18/09/2025            

Dispone de elementos como jabón 

para lavado de manos, gel 

antibacterial o alcohol, solución 

desinfectante para los usuarios. 

C C            

El talento humano porta los 

elementos de bioseguridad (cofia o 

gorro, guantes, tapabocas) 

C C            

Las condiciones   de   limpieza   y 

desinfección del lugar son 

apropiadas. 

C C            

Se cuenta con recipientes, 

canastillas o estibas de 

almacenamiento de alimentos 

limpias y desinfectadas. 

C C            

Los alimentos están ubicados 

garantizando que estén elevados 

del piso y separados de la pared. 

C C            

Los alimentos entregados se 

encuentran libre de roturas, 

magulladuras, y en óptimas 

condiciones organolépticas 

agradables para el consumo 

humano. 

C C            

 
NOMBRE DE QUIEN REVISA LA ACTIVIDAD: YIMI ALBEIRO RODRIGUEZ RODRIGUEZ CARGO:   AGENTE EDUCATIVO 
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ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  SECTOR COOPERATIVA                                                                            MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 
P

IS
O

S
 

 
P

A
R

E
D

E
S

 

 
B

A
Ñ

O

S
 

 C
A

N
A

S
T

IL

L
A

 S
 Y

 

E
S

IB
A

S
 

 J
U

G
U

E
T

E
S

 

F
O

R
R

O
S

 

D
E

 

C
O

L
C

H
O

N
E

T
 

A
 

 

T
R

A
P

E
R

O
S

 Y
 

E
S

C
O

B
A

S
 

 

C
A

N
E

C

A
S

 D
E

 

B
A

S
U

R
A

 
 

S
IL

L
A

S
 

 
M

E
S

A

S
 R

P
P

 

/ R
E

F
R

IG

E
R

IO
 

16/09/2025 LD L - - - - L L L L LD YESICA LORENA AVILA GUZMAN (AGENTE 

EDUCATIVO) 

             

             

             

             

             

 
 
 
 
 
 
Revisado por:   YESICA LORENA AVILA GUZMAN                Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 
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ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS:  SECTOR COOPERATIVA           MES: SEPTIEMBRE 2025  
 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

16/09/2025 NO NO SI(1) SI (1) NO ENTERRAR 

RESIDUOS 

YESICA LORENA AVILA 

GUZMAN (AGENTE 

EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por:     YESICA LORENA AVILA GUZMAN      cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 
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ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: SECTOR COOPERATIVA              MES: SEPTIEMBRE 2025 
  

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

16/09/2025 NO N/A N/A HERVIR AGUA PARA 

CONSUMO HUMANO 

YESICA LORENA AVILA GUZMAN 

(AGENTE EDUCATIVO) 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por:  YESICA LORENA AVILA GUZMAN     cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 
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ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 

UDS: SECTOR COOPERATIVA                  MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

16/09/2025 NO N/A NINGUNA YESICA LORENA AVILA GUZMAN 

(AGENTE EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por:  YESICA LORENA AVILA GUZMAN  cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semanal
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ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán   MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 
P

IS
O

S
 

 
P

A
R

E
D

E
S

 

 
B

A
Ñ

O
S

 

 C
A

N
A

S
T

IL

L
A

 S
 Y

 

E
S

IB
A

S
 

 J
U

G
U

E
T

E
S

 

F
O

R
R

O
S

 
D

E
 

C
O

L
C

H
O

N
E

T
 

A
 

 

T
R

A
P

E
R

O
S

 Y
 

E
S

C
O

B
A

S
 

 

C
A

N
E

C

A
S

 D
E

 

B
A

S
U

R
A

 
 

S
IL

L
A

S
 

 
M

E
S

A
S

 R
P

P
 

/ R
E

F
R

IG

E
R

IO
 

04/09/2025 LD L LD L - - LD L L L  LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ (AGENTE 
EDUCATIVO) 

18/09/2025 LD L LD L - - LD L L L  LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ (AGENTE 
EDUCATIVO) 

             

             

             

             

 
 

 
 
Revisado por:  LUZ YICELA GARZON JIMENEZ Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 
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ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS: :  M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán  MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 
NOMBRE Y CARGO 

DE QUIEN REALIZA LA 
ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 

número de 
bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

04/09/2025 SI NO SI SI NO CAMION DE 

BASURA 

LUZ YICELA GARZÓN 

JIMÉNEZ (AGENTE 
EDUCATIVO) 

18/09/2025 SI NO SI SI NO CAMION DE 

BASURA 

LUZ YICELA GARZÓN 
JIMÉNEZ (AGENTE 

EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: LUZ YICELA GARZON JIMENEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 
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ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: :  M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán MES SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES DEL AGUA 
04/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 

PREPARACION DE ALIMENTOS 
LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ 

(AGENTE EDUCATIVO) 

18/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ 
(AGENTE EDUCATIVO) 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: LUZ YICELA GARZON JIMENEZ        cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 
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 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

 

ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 

UDS:M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán   MES: SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

04/09/2025 NO NO NO LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ 

(AGENTE EDUCATIVO) 

18/09/2025 NO NO NO LUZ YICELA GARZÓN JIMÉNEZ 
(AGENTE EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por: LUZ YICELA GARZON JIMENEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semana. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
 
 

 

ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán   MES: SEPTIEMBRE  2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 
P
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S
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 C
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O
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O
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R
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P
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05/09/2025 LD L LD L - - LD L L L   YISETH GARZON 
 (AGENTE EDUCATIVO) 

             19/09/2025 LD L LD L - - LD L L L  YISETH GARZON 
 (AGENTE EDUCATIVO) 

             

             

             

             

 
 

 
 
Revisado por: YISETH JOHANA GARZON JIMENEZ Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 

 

 

 



 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS: :  M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán  MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 
NOMBRE Y CARGO 

DE QUIEN REALIZA LA 
ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 

número de 
bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

05/09/2025 SI NO SI SI NO CAMION DE 

BASURA 

YISETH GARZON        

(AGENTE EDUCATIVO) 

19/09/2025 SI NO SI SI NO CAMION DE 
BASURA 

YISETH GARZON      
(AGENTE EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: YISETH JOHANA GARZON JIMENEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

 
 

 

ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: :  M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán MES:  SEPTIEMBRE  2025 
 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES DEL AGUA 
05/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 

PREPARACION DE ALIMENTOS 
YISETH GARZON                         

(AGENTE EDUCATIVO) 

19/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

YISETH GARZON                          
(AGENTE EDUCATIVO) 

    
  

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado POR YISETH JOHANA GARZON JIMENEZ        cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
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LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

 

ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 

UDS:M1 escuela Jorge Eliecer Gaitán   MES: SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

05/09/2025 NO NO NO YISETH JOHANAGARZON  

(AGENTE EDUCATIVO) 

19/09/2025 NO NO NO YISETH JOHANA GARZON JIMENEZ  
(AGENTE EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

Revisado por: YISETH JOHANNA GARZON JIMENEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semanal

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


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


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


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


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


 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
 
 

 

ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 PUERTO ALVIRA                                                                             MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 
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 C
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E
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10/09/2025 LD L - - - - L L L L LD MAYRA ALEJANDRA RIVEROS GUZMAN 
(AGENTE EDUCATIVO) 

             

             

             

             

             

 
 
 
 
 
 
Revisado por:   MAYRA ALEJANDRA RIVEROS GUZMAN                Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 

 

 
 



 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS:  M1 PUERTO ALVIRA 1            MES: SEPTIEMBRE 2025  
 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 
NOMBRE Y CARGO 

DE QUIEN REALIZA LA 
ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 

número de 
bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

10/09/2025 NO NO SI(1) SI (1) NO ENTERRAR 

RESIDUOS 

MAYRA ALEJANDRA 

RIVEROS GUZMAN 

(AGENTE EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por:     MAYRA ALEJANDRA RIVEROS GUZMAN      cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
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 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

 
 

 

ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA 1              MES: SEPTIEMBRE 2025 
  

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

10/09/2025 NO N/A N/A HERVIR AGUA PARA 

CONSUMO HUMANO 

MAYRA ALEJANDRA RIVEROS 

GUZMAN (AGENTE EDUCATIVO) 

      

    
  

      

      

      

    
  

      

      

      

      

 
Revisado por:  MAYRA ALEJANDRA RIVEROS GUZMAN     cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  
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Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION  6 – 2025 
  

 

 

ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 

UDS: M1 PUERETO ALVIRA 1                  MES: SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

10/09/2025 NO N/A NINGUNA MAYRA ALEJANDRA RIVEROS 

GUZMAN (AGENTE EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por:  MAYRA ALEJANDRA RIVEROS GUZMAN  cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semanal

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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NIT.800.143.122-6 
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“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 
 

 

ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS: M1 PUERTO ALVIRA MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 
  

 

 
RESPONSABLE 
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17/09/2025 LD L - - - - L L L L LD RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ HOYOS 

(AGENTE EDUCATIVO) 

             

             

             

             

             

 
 
 
 

 
Revisado por:  RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ HOYOS  Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 



ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3 

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 

Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA 1 MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS 
*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 
VIDRIO 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

17/09/2025 NO NO SI(1) SI (1) NO ENTERRAR 

RESIDUOS 

RODOLFO ANDRES 

RODRIGUEZ HOYOS  
(AGENTE EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ HOYOS  cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3 

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 

Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 

 
 

ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA 1  MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

17/09/2025 NO N/A N/A HERVIR AGUA PARA 

CONSUMO HUMANO 

RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ 

HOYOS  (AGENTE EDUCATIVO) 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ HOYOS  cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia diariamente 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3 

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor” VERSION 6 – 2025 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 

 

 
ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 

 
UDS: M1 PUERETO ALVIRA 1 MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

17/09/2025 NO N/A NINGUNA RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ 

HOYOS  (AGENTE EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por: RODOLFO ANDRES RODRIGUEZ HOYOS  cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semanal 

 
 
 
 
 
 

 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
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LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
 
 

 

ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 PUERTO ALVIRA MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 P
IS

O
S

 

 
P

A
R

E
D

E
S

 

 
B

A
Ñ

O
S

 

C
A
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A
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R

O
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E
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O

L
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E
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T
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A

P
E

R
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E
S

C
O

B
A

S
 

 
C

A
N

E
C

A
S

 D
E

 

B
A

S
U

R
A

 

 
S
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L

A
S

 

 
M

E
S

A
S

 

R
P

P
 / 

R
E

F
R
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E

R
IO

 

12/09/2025 LD L - L - - LD L L L LD  PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZ 

 (AGENTE EDUCATIVO) 

             

             

             

             

             

 
 
 
 
 
 
Revisado por:  PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZ    Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 

 

 
 



 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA MES:  SEPTIEMBRE  2025 

 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS DD, 
MM, AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

12/09/2025 SI NO SI SI SI SE QUEMA PAOLA ANDREA ARIAS 

BOHORQUEZ 

(AGENTE EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZ   cargo: AGENTE EDUCATIVO 

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

 
 

 

ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA MES:  SEPTIEMBRE 2025 

 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

12/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL 
CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

PAOLA ANDRDEA ARIAS BOHORQUEZ 

(AGENTE EDUCATIVO) 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO 

 

Nota: este formato se diligencia diariamente

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
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NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

 

ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA MES:  SEPTIEMBRE 2025 

 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 

física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

12/09/2025 NO NO NO PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZ 

(AGENTE EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por: PAOLA ANDREA ARIAS BOHORQUEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semana 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
 
 

 

ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 PUERTO ALVIRA MES: SEPTIEMBRE 2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 
P
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O

S
 

 
P

A
R

E
D

E
S
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A
Ñ

O
S

 

 C
A
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O
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E
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E
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P

E
R

O
S
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E
S
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O
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A

S
 

 

C
A

N
E

C
A

S
 

D
E
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A

S
U
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S
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L

A
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M
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S

A
S

 

R
P

P
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R
E

F
R
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E

R
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10/09/2025 LD L - L - - LD L L L LD  OVIDIO CARDENAS PIÑEROS (AGENTE 

EDUCATIVO) 

             

             

             

             

             

 
 
 
 
 
 
Revisado por:  OVIDIO CARDENAS PIÑERO    Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 

 

 

 



 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 

Email. asopadresporfiatres@gmail.com 
Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIIRA MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS DD, 
MM, AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

10/09/2025 SI NO SI SI SI QUEMA OVIDIO CARDENAS 

PIÑEROS (AGENTE 

EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: OVIDIO CARDENAS PIÑEROS   cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

 
 

 

ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS: M1 PUERTO ALVIRA   MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

10/09/2025 SI SI SI HERVIR AGUA PARA EL CONSUMO DIARIO Y 
PREPARACION DE ALIMENTOS 

OVIDIO CARDENAS PIÑEROS (AGENTE 

EDUCATIVO) 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: OVIDIO CARDENAS PIÑEROS        cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
 UDS: M1 PUERTO ALVIRA      MES:  SEPTIEMBRE 2025 
 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD, MM, AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

10/09/2025 NO NO NO OVIDIO CARDENAS PIÑEROS (AGENTE 

EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por: OVIDIO CARDENAS PIÑEROS cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semanal. 

 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com


 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
 

 

 

 

ANEXO 1. FORMATO DE REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN PUNTOS DE ENCUENTRO 

 
UDS:  M1 PUERTO ALVIRA     MES: SEPTIEMBRE  2025 

 

 
 

 
FECHA 

AREAS REALIZADAS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION (Registre L (si realizó únicamente 

limpieza) o LD (si realizó limpieza y desinfección) 

  
 

 
RESPONSABLE 

  

  

 
P
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O

S
 

 
P

A
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E
D

E
S
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A
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 C
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R
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E
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10/09/2025 LD L - L - - - - L L LD  YESSICA PAOLA BOHORQUEZ 
(AGENTE EDUCATIVO) 

             

             

             

             

             

 
 
 
 
 
 
Revisado por:  YESSICA PAOLA BOHORQUEZ Cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: Este formato se realiza todos los días que se tenga servicio en la unidad (EG, entrega de RPP, otras actividades) 

 

 



 
Mz 42 Casa 11 Etapa 2 La Madrid Telefono: 3123641307 
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Email. asopadresporfiatres@gmail.com 

 

 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

ANEXO 2. FORMATO DE REGISTRO DE SALIDA DE RESIDUOS 
UDS:  M1 PUERTO ALVIRA     MES: SEPTIEMBRE  2025 

 

FECHA DE 
SALIDA DE 
RESIDUOS DE 
LA UDS 
DD,MM,AA 

 

SALIDA DE 
RESIDUOS 
ORGÁNICOS 
(SI, NO o N.A), 

SALIDA DE RESIDUOS INORGÁNICOS  

*DISPOSICIÓN 
FINAL DE LOS 

RESIDUOS 

 

NOMBRE Y CARGO 
DE QUIEN REALIZA LA 

ACTIVIDAD 

 

VIDRIO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PLÁSTICO 
(SI, NO o N.A 

y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

PAPEL Y 
CARTÓN 

(SI, NO o N.A 
y anotar el 
número de 

bolsas) 

 

ORDINARIOS 
(SI, NO o N.A y 
anotar el número 

de bolsas) 

10/09/2025 SI NO SI SI SI HUECO YESSICA PAOLA 
BOHORQUEZ 

(AGENTE 
EDUCATIVO) 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

*En Disposición de los residuos especifique si se entregan a: camión de basura – recolector de reciclaje – compostaje etc…” 

Revisado por: YESSICA PAOLA BOHORQUEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  

Nota: este formato se diligencia cada vez que se realice disposición de residuos. 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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 ASOCIACION DE HOGARES COMUNITARIOS DE BIENESTAR Y OTRAS MODALIDADES DE ATENCIÓN A 
LA PRIMERA INFANCIA Y MADRES COMUNITARIAS PORFIA 3  

NIT.800.143.122-6 
Personería Jurídica 0001038 de 30 de agosto de 1988 

“Construyendo con amor un futuro mejor”       VERSION 6 – 2025 
  

 

 
 

 

ANEXO 3. FORMATO DE VERIFICACION DE LA CALIDAD DEL AGUA 
 

UDS:  M1 PUERTO ALVIRA     MES: SEPTIEMBRE   2025 
 

 

FECHA DE LA 
VERIFICACIÓN 
DE LA CALIDAD DEL 
AGUA 

CUENTA CON 
SUMINISTRO DE 
AGUA 
(SI Ó NO) 

AGUA CON COLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

AGUA CON 
OLOR 
ADECUADO 
(SI, NO Ó N.A) 

ACCIONES 
REALIZADAS O 
PROCEDIMIENTO 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 
CONDICIONES DEL AGUA 

10/09/2025 NO NO NO NINGUNO YESSICA PAOLA 
BOHORQUEZ (AGENTE 

EDUCATIVO) 
      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Revisado por: YESSICA PAOLA BOHORQUEZ cargo: AGENTE EDUCATIVO  

 

Nota: este formato se diligencia diariamente 

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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ANEXO 4. FORMATO DE VERIFICACIÓN DE AVISTAMIENTO DE PLAGAS 
UDS:  M1 PUERTO ALVIRA     MES: SEPTIEMBRE  2025 

FECHA DE LA VERIFICACIÓN 
(DD,MM,AA) 

SE ENCONTRÓ 
PLAGAS 
SI Ó NO 

(Evidencia o presencia 
física) 

UBICACIÓN DE LA 
PLAGA 

ACCIONES REALIZADAS 
EN CASO DE 

ENCONTRAR PLAGAS 

NOMBRE Y CARGO DEL 
RESPONSABLE DE LA 
VERIFICACIÓN DE LAS 

CONDICIONES 

10/09/2025 SI NO EVITAR TENER AGUAS EN 

RECIPENTES ABIERTOS, 

BASURAS YA QUE HAY ES 

DONDE SE ACUMULA EL 

SANCUDO 

YESSICA PAOLA 
BOHORQUEZ (AGENTE 

EDUCATIVO) 

     

     

     

     

     

     

     

 
Revisado por: YESSICA PAOLA BOHORQUEZ  cargo: AGENTE EDUCATIVO  
Nota: este formato se diligencia semana.  

mailto:asopadresporfiatres@gmail.com
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