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CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VISITA SANITARIA

FECHA DE LA
ULTIMA INSPECCION

1Qle Helzers
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FAVORABLE

TIPO DE CONCEPTO
SANITARIO DE LA ULTIMA
VISITA

DESFAVORABLE

N°ACTA DE ULTIMA

VISIA FAVORABLE CO

REQUERIMIENTO:
PENDIENTE

% DE CUMPLIMIENTO
DE LA ULTIMA INSPECCION
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*MOTIVO DE LA VISITA

PROGRAMACION SOUCITUD DEL INTERESADO|

ASOCIADA A PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS

SOUICITUD OFICIAL EVENTO DE INTERES EN SALUD F‘UBLK)

SOLICITUD DE PRACTICA DE PRUEBAS/
PROCESOS SANCIONATORIOS ADMIN

OTRO l |Ewecmm

NUMERO Y FECHA DE RADICADO EN CASO DE QUE EL MOTIVO DE LA VISITA SEA SOUICITUD DE INTERESADO O ASOCIADO A PQR

CRITERIOS DE EVALUACION

Cuando el

C (c) cumple la de los

para el aspecto o condicién sanitaria a evaluar

Cumplimiento parcial (CP) Cuando el establecamiento no cumple con la de los

10 para el aspecto 0 condicion sandana a evaluar

-{el y controlado)

No cumplimiento (NC) Cuando el establecimiento no cumple ninguno de los requisitos descritos para el aspecto o condicion sanitaria a evaluar a evaluar
p La casilla "C" cuando el del aspecto a verificar sea un resgo Para Ia salud pubiica y deba aplicar Medida
Crivco (CR) Santaria de Seguridad que impida que el inde su func en condici =
Cuando el crilerio @ avaluar no coesponde a Ia actvidad reaizada por el objelo de VG
No Aplica (NA) Nota: (para no afectar calificacién de los bloques se diligenciara como Cumple (C) y se indicara en hallazgos las razones por que "no aplica” para

o3

REVISION DOCUMENTAL (Marque con una X)

DOCUMENTADO

DOCUMENTOS

Sl NO

OBSERVACIONES

Documento de sistema de segundad y salud en el rabajo (en caso de no contar notificar a dreccion termional /

Ministerio de Trabajo) -_— / Z

Hojas de Seg de las ! labores de impieza y desinfeccion y mantensmiento (Articulo

102 de 1a Ley 9 de 1973)(Ar1 8 ley 55 de 1993) x =
EJ hogas cuenta CON concepto santario , ummummdumswmumy

Proteccién Social 0 noma que a ° de si los enet

Centro 0 sumnisirados por proveedor ——
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cuenla con Sanitano dido por la sanilana del brea de uradiccidn S
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Permno da vertimsertos ( &n caso de requeny notifc ar a la autondad ambiental)
L CONDICIONE S LOCATIVAS,SANITARIAS Y DE SEGURIDAD
{'“ 1. CONDICIONES LOCATIVAS Y AREAS
(ASPECTO A VERIFICAR - sC* cpP NC NA HALLAZGOS
EJ establecimiento esta ubicado en lerreno de (dcl drenaje, alejado de botaderos de baswa, aguas >,

1" de y , planias de beneficio, cementerios y, en general, a focos @ 15 0 -

de Insaluibndad e insegundad eviar en las zonas de nesgo, que ofrezcan peligro de Inundacion,
|erosion (Art 160, 162,163 Ley 9 de 1979)

En el establecimiento los pisos son sbidos, de téc
desinfeccién y [} . de manera que ofrezcan continuidad
para eviiar y accidentes, panlmrddunah(ul 193, 194 Ley 9 de 1979)

6

Alaonas Fi)ua) en.
g::dow

1 1

En u establecimiento las paredes y lechos son sblidos, impenmeables de facl kmpieza, desinfeccion y
a faclores (Ar1 195 Ley 9 de 1979)

el

Al -ied-\w ST
3&60-‘ Sl.wt

La ventilacidn natural y artificial umd-mdmnMnl%yﬂﬂ.c'yﬂuiﬁlm_

um-unbnum,mﬂuwﬂmmuyumumumamwu& (Art 196 Ley 9 de
1979)

15

El establecimiento cuenta con un para iguo al servicio de cocina, destinado a
la toma de los aimentos, Mmlbuw:hnﬂém:mm como minimo el cincuenta por
ciento (50%) de los residentes

El establecimiento cuenta con cocina con los slqulenles amuonhs para recepcidn, aimacenamiento
de viveres secos, 6n para viveres , diaria, én, coccién y
ion de con iento de vigente para de

Las escaleras, rampas son seguras, cuentan con y estan de material
anbidesizantes . (Art 47 y 48 Resolucion 14861 de 1985)

Todos los equipos, : y redes eléctricas estdn disefl \
Aalz: demnnuuunstprwenqanmmsnasdc
mysomdconhanwnm elementos sometdos a lensién. (art 117 de la Ley 9)

L

110

Las dreas de circutacidn deberan estar tener la amplitud suficiente para el
winsito seguro de las y estar p de la sefl i0n adecuada y demds medidas

para evitar (A93 ley 9 de 1979), Los comedores intenos se cumple con las
disposicones establecidas en el (Art 46 Resolucion 14861 de 1985)

QIO QI alo|loda.

r

o

|
milimis el

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacién del bloque comesponde al 25 % del total del acta

2.CONDICIONES SANITARIAS Y DE DORMITORIOS

I ASPECTO A VERIFICAR

C

cpP

HALLAZGOS

24

El establecimiento cuenta , servicios ‘con los mecani (] parala
higiene personal, separados por sexo, en correcto funcionamiento y en cantidad suficientes para uso
de la poblacibn beneficiana (nodoros lavamanos y Ducha). (Ant 50 Resolucion 14861 de 1985) (At
188 Ley 9 de 1979) ,"

15

22

Las cuentan con on y on natural y ! espacio
d para de las segun su fa (At 196 Y 197 Ley 9 de 1979)

171 ley 9 de 1979)

u:haMmuegMuMmemMoumsmnmuwal'ued'seﬂada(ﬂ“l

*

15

En las L] esta por guar Pa con espacio para cada uno de los
‘uslduiesymmmm:omumnnm“hdoymmoptlmsde
mpieza y aseo

25

La ropa de cama, lenceria, cortinas, persianas se encuentra en buenas condiciones de aseo y
kmpieza, nlumommenm (A11 207 ley 9 de 1979)

26

Los coichones y aimohadas estin en buen estado de aseo y impieza, cuentan con para I3,
proleccién de Auidos corporales en caso de derrame. (AR 207 ley 9 de 1979)

ar

::;:;mmwmmm $e encuentran en buen estado y aseados (Art 207 ley 9 de

& R [C IS\

28

Las habtaciones y bafios cuentan con
Ley 9 de 1979)

para la segregacibn de los ‘m(

Dispone de un con pocela o mhuaoymnhcuhu
implementos de aseo y espaco suficiente para colocacion de

y otros implementos usados con el mismo propbsdo. (At 207 ley 9 de 1979)

para las instalacones, equipo y lenceria
concentracianes y registros). (art 207 ley 9 de 1979)

El establecimiento se mantene en orden, aseo y um'lacvn\ll programa de impieza y desinfecodn
, planllas,

m

Enolhndnhvamerl-uu-mmnhsﬁus los equipos,
lnbuennshdoysnruhduwﬂmmv«ﬁoycmo (Art 91, MHZI.qul‘IWQ)\

(A

CALIFICACION DEL BLOQUE

‘hooooo O

La caificacdn del bioque comresponde al 30 % de! total
acta
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3. CONDICIONE $ DE SANEAMIENTO

3.1 ABASTECIMIENTO DE AGUA c cp NC NA HALLAZGOS
El esta se  |a red del sistema de acueducto u olro sislema
314 |atermativos) O g - e m
32 (e cuenta con y acceso de agua potable (A 165 Ley O de 1079) O 0 —— m
Las instal para de agua estdn diseAadas y construsdas para su
313 | normal con on de servicio y presion de serviclo en lodos los sitios de O 08 0 - [—-]
consumo (At 175 y 176 Ley 9 de 1979)
E1 establecimiento cuenta con tanques para ¢ simacenamiento de agua potable debidamente
314 Jp y con para gar ] fro en la de sus Instalaciones < 2’ 1 L —
(ARt 10 Decreto 1575 de 2008)
315 [ © cuando este visiblemente sucio el lavado y desinfeccién A 08 0 a——
mmm«mumm (revisar soportes) (Art 10 Decreto 1575 de 2006) [—
3.2 MANEJO Y DISPOSICION DE VERTIMIENTOS Cc ce NC NA HALLAZGOS
32,9 {Les eguas nto son ctadas al sistema ak u 2 ' 0 P
mmmwumvunm ( l—]
Las pana on de liquidos estdn disefiadas y construidas para que
eviten . impida el paso de gases y animales de la red publica al
322 |nteror, no permitan el vaciamiento, uwamehmuam“aln«mdo 2 1 0 S——
las y . se evite on 0 interconexidn con lanques de almacenamiento y
:mﬁmM(M|ntqiwn) [—
3.3 MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Cc cp NC NA HALLAZGOS I
33.1 |Cuenta con plan de gestion integral de solidos [] O 1 0 [ — [_]
332 [Cuenta con érea para el simacenamiento de residuos (At 198 Ley 9 de 1979) @ 1 0 — [_]
313 Cuenta con reciprentes de matenal rigido que facilita su impieza y desinfeccion e identificados para el 2 ' 0
|manejo de residuos (At 199 Ley 9 de 1979) Soaptm— [—
3.4 MANEJO INTEGRADO DE PLAGAS C cp NC NA HALLAZGOS
Existe un programa de manejo ntegral ¢e plagas documentado e implementado (Art 201y Art 593
3449 Ley 09 de 79) ‘ 2> 1 0 S [—I
Enel no se ap de plagas o0 dafos ocasionados por éstas y se o
342 para el controly propagacion (Art 168 Ley 09 de 79) {4 e — =
CALIFICACION La del bloque al 25 % del lotal del
DEL BLOQUE ¢ acta
4. PREVENCION DE EMERGENCIAS Y DE SASTRES- GESTION DEL RIESGO
ASPECTO A VERIFICAR c cpP NC NA HALLAZGOS
o Existe plan de pestion del nesgo de e (Articulo 23.152.1 25 ° e
|Decreto 2157 de 2017) : —— l '
Se tas diferentes dreas y secciones en cuanto a acceso y
2 on de serviaos, salidas de emergencia, etc (At 52 Resolucién 14861 de O 15 0 e I—]
1885)
43 |B estabiecmiento tiene alarma de emergencia (Art 52 Resolucidn 14861 de 1985) (5) 15 0 = l—]
ummmmam L. y )
44 len pertecto estado de 6n 14861 de 1985) (7) 2 0 S ]
45 |Exste boguin de primeros awdios (Ast 240 de ley 9 de 1979) @ 15 0 e D
Wuﬂammﬁu nﬂld seguro de —
45 | ompleadas y estas se . (Af1 121 de ley 9 de 1979) ( ’) 1 0 e
CALIFICACION DEL BLOQUE «U La an del bloque comesponde al 20 % del lotal del
£\ acta
b s il. CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES SANITARIAS (Propuesta) F1
% DE CUMPLIMIENTO CONCEPTO. Seisccons con uns equs (X) of concepto ssniarc § emay NIVEL DE CUMPLIMIENTO
mun.mahmam—mm
'ORABLE o eritice”. comnc. e
ek 3%-100% & meun.mmu WAMWM
nasgo emnente puiblica con apicacn de medde sentane (DS
C‘q. FAVORABLE CON REQUERIMIENTO'S 50%-94% e e e SoaThsan D& SEMOAD
DE SFAVORABLE <49.9% , c > N&
lil. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO > > e

NUMERC TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS
1UMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS

Se cabe spusie o ol santsne wgents comymndo 108 NaltaIges gk ados en la presente acta.

- - . — ]
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V. OBSERVACIONES
Por parte de la autonidad sanitaria:
(h9aana
h L4
Por parte de Es
M'( NG
7 i A2
Vi. INFORMACION DE TIPO MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD/PREVENTIVA SI_ NQ,.
I )
Csmrs weporsl el = Cecomso Vacuraciin personas o anmsles.
Ce.ssrs wpore parcei Destruccién o desnsturalzacion (Destrucodn o desnatualzacén
Susperscn parcl de tEDEIOS © pervoOs Congeiscién Control ca insectcs u ctrs fauns nocie o Fensmsons de
Suspersdn toial e FERacS & Sarvors e .C::::L” Ge srumales de Dr “n de °

4

o

Amiar-mcio 0 riemacin de perscnas

N* DEL ACTA DE LA MEDIDA SANITARIA | ‘

VII. INFORMACION DE TOMA DE MUESTRAS

N’ DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

(SE TOMO LA MUESTRA?, sD noD
3

ViIl. PLAZO CUMPLIMIENTO DE EXIGENCIAS

DIAS HASLES PLAZD

[FECHA 8010 RLAZO

FECHA LIMITE OE ALAZO

.

~

IX. NOTIFICACION DEL ACTA
)

x

Para constarma previa leclura y ratd del
Ay Ay voo ¢

delapr

"acla frman 0s funcionanos y personas que intervinieron en la visita, hoy q delmes de_jAxq : del afo b‘S"_ en

del establecimiento o quien atendid la visita.

De la presente acla se deja copia en poder del

NOTA: El acla debe ser nolficada dentro de un plazo no mayor de cinco

legal,
(5) dias contados a partr de la realizacién de la visita

[POR PARTE DE LOS FUNCIONARIOS QUE REALZAN LA VISITA
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Q@ a@) VA" FIRMA:

0viles Tohinon Maco Bl Noane:
ceonn AOGAIARAYD Topn choux ,
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