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ACTA No 574 CCC HOGAR NAZARETH - 2021

FECHA: Cogua, 12 de mayo de 2022
HORA: 11:00 am. - 12:00 pm.
LUGAR: CCC HOGAR NAZARETH

TEMA: Capacitacién Componente aporte alimentario — ACOMPANAMIENTO OPERACION
SEMANAL DEL SERVICIO, dirigida a personal del servicio de alimentos y auxiliares generales.

ASISTENTES: Yamile Andrea Viana Osorio-Nutricionista
Nubia Esperanza Arenas-Nutricionista

Angela Fajardo- Coordinadora del CCC.

ORDEN DEL DiA:

Objetivo de la actividad.
Introduccioén de la actividad.
Actividad a desarrollar.

Materiales.
Compromisos.

Anexos
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DESARROLLO:

1. Objetivo: Realizar socializacion y refuerzo frente al cumplimiento del formato de
acompanamiento de la operacion del servicio de alimentacion semanal Codigo: FOR-PSS-249
dando cumplimiento al cronograma del componente de aporte alimentario.

2. Introduccion: Conforme a la obligacion 7, numeral 3, se encuentra el cronograma de
capacitaciones de los procedimientos, instructivos y formatos establecidos en el subcomponente
de suministro de alimentos, segun lo establecido en el anexo técnico, el formato de
acompanamiento de la operacion del servicio de alimentacion semanal Cédigo: FOR-PSS-249,
que tiene como obijetivo realizar acompanamiento a los procesos de recibo, almacenamiento,
preparacion, servido y distribucidn en el servicio de alimentacién y corresponde altema indicado
en el cronograma de aporte alimentario, para el mes de mayo de 2022.

FORMATO ACOMPANAMIENTO DE LA OPERACION DEL SERVICIO DE ALIMENTACION SEMANAL

PROCESD PRESTACION DE SERTICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Ciédiqo: FOR-FS5-249

PROCEDIHIENTO OPERACIIH EHTREGA DE APOTOS ALIMEHTARIOS EH LOS SERTICIOS SOCIALES Werridn: 0

T Focha: Moma INT 2014026 405 - 310542013

FORHATO ACOHFARAHIENTO DE LA OPERACION DEL SERTICIO DE ALIMENTACION SEHAHAL
Péqina:1ded

SUBDIRECCION LOCAL: Vereda Mortiiio
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s . UNIDAD OPERATIVA: Centro de comunidad de
bienestar y cuidado para personas

cuidado Hogar Nazareth

DIRECCION: KM 5 VIA ZIPAQUIRA

| TELEFONO:3138891981-84

OPERADOR: FUNDACION SOCIAL SAN FRANCISCO DE ASIS

NI¥EL DE CUMFLIMIENTO
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El personal manipulador cumple el ciclo de minutas
establecido por la SOIS para los participantes
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MIMGUMA

Log interzambios de alimentos se encuentran autorizados|
por el profesional Mutricionista-Dietista a cargo del serviciol
asequrando el aporte nutricional establecido en la minuta)
patron.

RIMGURA

El personal manipulador eonoce y esta pendiente de|
solicitar el Reporte aszistencia de participantes y tipo de)
dista cuando aplique.

MIMGURA

El personal manipulador conoce e implementa el Listado de)
Dietas establecido por el profesional Mutricionista cuandol
aplique, partiendo del estado nutricional y patologias
ezpecificas del participante

RIMGURA
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3. Actividad a desarrollar:

Se aplica post- test
Cierre

@ "0 o00ToD

4. Materiales: Presentacion y diligenciamiento del formato de verificacion.
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Convocar al personal manipulador de alimentos y de servicios generales.
Preparar el material de capacitacion.
Antes de iniciar la capacitacién, se aplica el pre — test asociado al tema acordado.
Se realiza abordaje de los temas planteados, con participacion de los asistentes.

Se aclaran dudas e inquietudes
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5. Compromisos.
Compromisos Responsables Fecha de Ejecucion

Mantener en buenas condiciones los
elementos de proteccion personal,realizar
cambio con la frecuencia adecuada, y
hacer uso correcto de cada uno de los
elementos de proteccion personal, asi

como mantener en practica el adecuado Manipuladores de
. C . . Durante todos los
lavado de manos, desinfeccion constante | alimentos, gastronomo, di
de elementos y superficies, entre otros. servicios generales y 1as.
Ggrantlzar la limpieza del servicio de Nutricionistas.
alimentos en general.
Asegurar el recibo de los alimentos en
adecuadas temperaturas y condiciones.
Convocatoria: Se realiza convocatoria para el mes de junio.
En constancia de lo anterior lo firman:
: Cargo o Tipo de . .
Nombres y Apellidos g P Dependencia Firma
vinculacion
Angela Fajardo Coordinadora Hogar Nazareth G oS
Yamile Andrea Viana Nutricionista Hogar Nazareth Yasnile oiara
Nubia Esperanza L _
Arenpas Nutricionista Hogar Nazareth Ncbea A.

Anexos: Registro Fotografico.

. Elaboré: Nubia Esperanza Arenas — Yamile Viana Nutricionistas
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Tratamiento de datos personales: Los datos personales aqui consignados tienen caracter confidencial, razon por |a cual es un deber.y un
compromiso de fos asistentes y de la SDIS no divulgar informacion alguna en propésito diferente a la de este registro so pena de las sanciones
legales a que haya lugar de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377 de 2013.
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