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Marque con una X cuando el estableclmlemo cumple la totalidad de los requlsltos descritos en el lnstructlvo
Aceptable () para el aspecto a evaluar
Marque con una X cuando el establecimiento cumple parcialmente los requisitos descritos en el instructivo
para el aspecto a evaluar
Marque con una X cuando el establecimiento no cumple ninguno de los requisitos descritos en el instructivo
para el aspecto a evaluar
Marque con una X la casilla "NA" en caso que el aspecto a.verificar no se realice por parte del
establecimiento y calificar como Aceptable (A). Justificar la razén del no aplica en el espacio de hallazgos.
Marque con una X la casilla "C' cuando el incumplimiento del aspecto a verificar atecte la inocuidad de los
Critico (C)|alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida que el establecimiento continie
lejerciendo sus labores

T L GONDICIONES SANITARIAS DE INSTALICIONE

Aceptable con Requerimiento (AR)

Inaceptable (I)

No Aplica (NA)
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Localizacién y disefio. |
(Resolucién 2674/2013, Articulo
6, Numerales 1.1, 1.2, 1.3, 2.1,
2,3y26

2

1.2

Condiciones de pisos y
paredes.

(Resolucién 2674/2013, Articulo
7, Numeral 1, 2

®

1

3

Techos, iluminacién y
ventilacién.

(Resolucién 2674/2013, Articulo
7, Numeral 3,4, 5, 7, 8.

®

1
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Instalaciones sanitarias.
(Resolucién 2674/2013, Articulo
6, Numeral 6.1, 6.2, 6.3, 6.4
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CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacién del bloque corresponde al 10% del total del acta

[eauipos Y UTENSILIOS
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Condiciones de equipos y
utensilios.

(Resolucién 2674/2013, Articulo
8, Articulo 9, Numerales 1, 6, 8 y
9, Articulo 10, Numerales 2y 3.

i

®

1,5

2

.2

Superficies y materiales de
contacto con el alimento.
(Resolucién 2674/2013, Articulo
8; Articulo 9, Numerales 2, 3, 4, -
5, 7y 10. Articulo 17
Resoluciones 683, 4142 y 4143
de 2012; 834 y 835 de 2013)

(¥

CALIFICACION DEL BLOQUE

i

PERSONAL MANIPULADOR
DE AI.IMENTOS :

La calificacion del bloque corresponde al 7% del total del acta
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Estado de salud.

(Resolucién 2674/2013, Articulo
11; Numeral 1, 2, 4, 5. Articulo
14, Numeral 12.)
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.2

Reconocimiento médico.
(Resolucién 2674 de 2013,
Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4)
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3.

W

Préacticas higlénicas.

( Resolucién 2674/2013, Articulo
14, Numerales 1,2, 3,4,5,6,7,
8,9, 10,11, 13y 14).
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3.

S

Educaclén y capacitacién.
(Resolucién 2674/2013, Mlculos
12y 13).
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CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacién del bloque corresponde al 20% del total del acta
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Residuos sélidos.
(Resolucién 2674/2013 Articulo 6, @ 2 0

53 Numerales 5.1, 5.2y 5.3.

Articulo 18, Numeral 11.) ; ; =

PR P

Limpleza y desinfeccién de

areas, equipos y utensilios. @
5.5| (Resolucién 2674/2013 Articulo 6 351 0
Numeral 6.5; Articulo 26 Numeral .
1) " L]
Soportes documentales de
saneamiento.

5.6| (Decreto 1575 de 2007, Articulo 2 1 0
10.Resolucién 2674/2013 .
Articulo 26)

CALIFICACION DEL BLOQUE 337 N il La cali‘icacién del bloquo corresponde al 33% del total del acta
&3 R A S h““h“f ‘k""/ \A', \RIO": - ;
PTO. Seieccions con una equis (X) ol conceplo NIVEL DE CUMPLlMlENTO n caso que uno o mS 9 oS aspectos a evaluar
Sankario a emitr sea identificado como critico y calificado comd
FAVORABLE 90-100% Inaceptable (I), independiente del porcentaje dé
r cumplimiento obtenido, el CONCEPTO SANITARIO 4
FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS 60 - 89,6% emitir sera DESFAVORABLE y se procederd aaplica

; la MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
DESFAVORABLE <59,9% respectlva

NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS
NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

Pa;;ﬁnstancla prevna lectur ratxﬁcacnén del contenido de l prese cta f irman los funcionarios y personas que mtervumeron enla vzsnta hoy e
del mes de, O&U del afio (2/ en la Ciudad de, !

7

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, represéntante legal, responsable del establecimiento o quien atendi6 la visita.

NOTA: El acta debe ser not:ﬁcada dentro de un plazo no mayor de cinco (5) d!as contados a partir de la realizacién de la visita.

FIRMA: m’ T ] . FIRMA:

e
NOMBRE \w«u U Q()JW ' NOMBRE:
CEDULA: /\CX(O'W%S\\ CEDULA:
CARGO: {3 D ~ |CARGO:

INSTITUCION:

INSTITUCION: S

FIRMA:
NOVEBRE: WO 2N/ |NOMBRE:
CEDULA: & [D(c, \(510 CEDULA:
CARGO; M\)\)\\\L\,SJ\\(Q“\'&\NY CARGO:

La S?aelada de Salud y Soguﬂdad Soclal de Pereira, en cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 y demas norriis concordantes, es responsable del tratamiento de sus datos

pers? les que le son solici desde sus actividades de I.V.C., los cuales seran utilizados para el desarrolo de su misién. De otro lado, por su naturaleza, los datos que
tienen caracter de piblicos pueden esta: “sntenidos en estas actas, sin autorizacién del titular art 10 Ley 1581 de 2012.

ALUALLES G rurEm A
——

Scanned with

i & CamScanner’;


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

