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h J' MIRISTERIO DL L0UCAT SN PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR

REMISION ENTREGA DE ALIMENTOS EN INSTITUCIGN EDUCATIVA
-RACION PREPARADA EN SITIO TIPO ALMUERZO-

]

BACIGHAL ( o l S ) & i
SeERha 70r vendeyr
&gﬁ@ \/'!Dbjf-\ P C( ALCALOfA

R AR

OPERADOR: UT NUTRIPAE IPIALES 2025 FECHA: Julo1aL3l
£C: ALCALDIA DE IPIALES MUNICIPIO O VEREDA: 1PIALES g3
. . INSTITUCION EDUCATIVA TECNICA AGROPECIARIA §L INSTITUCION EDUCATIVA TECNICA AGROPECUARIA EL
INSTITUCION O CENTRO EDUCATIVO: SEDE EDUCATIVA:
X . CEnT EMPALME EMPALME SEDE 12 RURAL RANCHERIA
RANGOS Ho.DE RACIONES tlo, RERACIONES
ADJUDICADAS RIENDIDES NUMERO DE DIAS A ATENDER CICLO DE MENU ENTREGADO YOTAL RACIONES
Preeseolar 1
Gr3d0d, 2y 12 Semana 3, Ment: 16,18, 19, 0.
Gradod v 5 9 Semand 2; Meni; ME 2,3,4,
Sacundatly 0 8 20
Modia 1w
TOTAL 40.

ESPECIFICACIGNES DE
= NTIDAD CNTREGA
un0an 0f | camipao CAl CNTREGADA CALIDAD FALTANTES drvoLucion

ALIMEN; 4 PMANA A
LiMENTO SEMANAY | SEMANAY | sEManad | seManA« wkoioA | To1al

TOTAL I 4 , NC < NC 8t INOI CANTIOAD 31 | RO | CARTIDAD

ACEITE DE SOYA 2 4
ARROZ BLANCO, PULIDD, CRUOO 9 ? A6
ARVEIA SECA 3 0 S00 ¢ 1 H
AVENA EN HOIUELAS [ [ 500¢ o [4
AZUCAR BLANCO, GRANULADO 2 3 S0Ug 5 3 )
CHOCOLATE EN PASTILLA [} [+ 50 0 o
FRUOLROIO [ 3 5003 3 3
HARINA DE MAIZ BLANCO 0 3 s00g, 3 3
HARINA DE TRIGO 0, 1 S00 g t 1
, |LECHE DE VACA, ENTERA, EN POLVD 3 2 380 5 B
JLEnTEIA cCOMUN 17 1 500g 2 2
O PAN.TAIADO 0 [} asog [} 0
. / PANELA 0 [} 500 0 [
PASTA AUMENTICIA ENRIQUECIDA o 5 204 5 5
1 1 s00g 2 2
csaom CABEZONA 0,19 1.2
CENOLLA JUNCA 0,90, 0,51 Xy 1,31 131
CILANTRO 0,00 0,00 I 0,60 0,00
LECHUGA ’ 0,66- 113 K 1,80 1,80
MANGO 0,69 0,67 X 1,36 1,36
NARANIA 0,00 0,00 Ky 0.c0 0,00
PAPA a|y 5,92 ry 16,79 10,79
PEPIN CCHOMBRO 2,69 2,05 Xg 4,74 a,74
PIMENTON 0,00 0.06 ig 0,06 0,06
PIfiA 0,00 0,00 Xg 0,00 0,00
PLATANG HARTON MADURO 2,78 173 Xg 445 4,36
REPOLLO BLANCO 0,45 0,00 Xg 0,45 045
TOMATE CHONTO 0,99 3,80 kg 4,70 4,70
ZANAHORIA 0,99 R ke 211 2,11
FRUTA COSECHA 1 3,15 4,68 ke 781 | 783
FRUTA COSECHA 2 2,68 5,09 .
FRUTA CCSECHA 3 1,54 257 ;
FAUTA PORCION 1 0,00 0,00 ‘
FRUTA PORCION 2 0,00 0,00 g
Q YUCA 0,00 1,56 ’
AGUACATE 0,00 0,31 N H
: 7 §
: HUEVT 30 40 x
PECHUGA DE POLLO 331 3,61 i
ChRNE 1,83 4,21 4
Qusex Libo 0 0 500 g o ° g‘
€ Cungle g‘
Observacionos: 13
H
NOMBRE TRANSPORTADOR (operador);, Firta:
) \/\CC\V\C! N\av\ LLCES y ;
LOMERE DEL MANIPULADOR DE ALIMENTOS QUE RECIBE. [opetssar) NOMBRE RESPORSAGLE INSTITUCION O CENTRO EDUCATIVD: - v
A @ Milene Eoia Qorki C‘.S7U‘€5L .
Foma, Coige. ‘ILO'( 2 An t~
Dbmey Zollag I " z
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4 NIETING DE ROUCACION SA

3 PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR

. ) g
& o s dpe ey 3 S ,
V"‘f o o omma H‘é}é#{’é{é‘? . ém REMISIGN ENTREGA DE ALIMENTOS EN INSTITUCION EDUCATIVA
T SRNTENRINENT LG 7 " ALCALDIA v *
R s | rend Nz

Yehriet) S ety -RACION PREPARADA EN SITIO TIPO ALMUERZO-

OPERADOR: UT NUTRIPAE IPIALES 2025 FECHA: Lo 1AL 32
ETC: ALCALDIA DE IPIALES MUNICIPIO O VEREDA: IPIALES 84
i, | INSTITUCION EDUCATIVA TECNICA AGROPECUARIA £L INSTITUCION EDUCATIVA CA AGROP
INSTITUCION O CENTRO :otivcanvo: N g verjp :LME GROPECUARIA £L SEDE EDUCATIVA: EMC‘PSLMS;IEDE;\; Jj,c :gsg 81_— fgs‘i,c;é\: A e
RANGOS " No.DFAKA(IONES Re, OF RACIONGS
ADIUDICADAS ATENDIDAS NUMERO DE DIAS A ATENDER CICLO DE MENU ENTREGADO TOTAL RACIONES
Procseolsr . 12
Grada1,2.v3 27 Semana 3, Mendt 16, 18,18, 20.
Gradody § 6 Semona.2, Ment; ME, 2,3, 4,
Sucundatia’ o 3 360
Medgla )
TOTAL 45
SNIDAD DE .CAN'IIDAD CANTIDAD LA TRCCADA ESPEC{EE;L%N&S ot ﬁAl‘l’ANTE; DgVOLPCXON
AUMENTO -SEMANAL | SEMANAZ | SEMANAD | Semana« 1460108 N TotAL -
TotaL c I NC 4 | NC sl I NO CANTIDAD 8l | NO CANTIDAD
: ¥ ABARROTES:.
ACEITE DE.SOYA ‘3 4 s00g 7
ARROZ BLANCO, PULIDD, CRUDO ] 7 500g 16 16
ARVEIA SECA ) i 0 500¢g 1 1
AVENA EN HOJUELAS o 0 500 g ] 0
AZUCAR BLANCO, GRANULADO, 2 3 500g H 5
CHOUDLATE EN PASTILLA 0 0 500 0 0
FRIOL ROJO 0. 3 500 -3 El
HARINA DE MAIZ BLANCO 0 3 500 3 3
HARINA DE TRIGO 0 T 500 1 1
LECHE DE VACA, ENTERA, EN POLVO 3 3 380 & 6
LENTEIACOMUN 1 1 500 2 2
= PAN TAJACO ) o 450 o )
PANELA 0 0 500 g [ 0
PASTA AUMENTICIA ENRIQUECIDA >3 5 250g 3 5
saL 1 1 scog 2 2
CEBOLAL CAGEZONA 0,22 1,36 e 1,57 1,57
CLBOLLA JUNCA 0,45 1,02 K 1,87 1,47
CILANTRO 0,00 0,00 e 0,00 0,00
LECHUGA 072 L2 s, 193 1,93
MANGO 0,75 0,73 K 1,43 1,48
NARANIA 0,00 0,00 g 000 0,00
PAPA 5,37 6,48 Ry 21,54 11,84
PEFING COHOMBRO 294 E¥H g 5,46 5,16
FIMENTON 0,00 0,66 g 0,06 0,06
GES 0,00 0.00 X 0,00 0,00 ;
PLATANC HARTON MADURD 2,98 2,88 Ke 4,87 4,87 ;
SEPOLLO BLANCO 0.48 0,00 Xg 0,48 0,48 |
TOMATECHONTO 0,98 411 Ve 5,09 5,00 i
ZANAHORIA 1,06 L2 P 329 | 28 §
FRUTA COSECHAL 3,54 5,27 kg 3,81 8,81 §
FRUTA COSECHA 2 2,97 5,72 xg | B89 8,69 i
FRUTA COSECHA 3 1,73 2,83 X 1,62 462, t
O FRUTA PORCION 1 0,00 0,09 ¥ 0,00 0,00 i
AN FRUTA PORCION 2 0,00 0,00 Kg 0,00 0,00 i
vUCA 0,00 1,65 Ke ‘168 1,65 H
AGUACATE 9,00 033 i
— . R g
Tnugvo a5 E3 i
PECHUGA DE POLLO 4,61 378 g 2,39 7,33 ¥
CARNE 1.97 4,52 vg 650 | 650 &
Quese x Libra 0 0 S00¢ o 0 ;
C Cumple xl;'
CGlisurvationes: ’i
.
NONBRE TRANSPORTADOR {oparpdaris FIRMA; L.
Woana  Meneces E
NOMBRE DEL MANIPULADOR DE ALIMENTOS QUE RECIAE {oporador): NOMUORE RESPONSABLE INSTITUCION O CENTRD EDUCATIVO: v
. Cawndya Heve Evite Gvifl—iag,u_.} ; 3
Fitnu: Coga /lzkc% oo . , U ;,
/P@ﬂavxq oxi (_lO fma M /é — ' " "

e £ 77

[

.




PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR
REMISION ENTREGA DE ALIMENTOS EN INSTITUCION EDUCATIVA

“WHISTERIC DE Z00CARION . @
NAGIONAL i Sy
o ,P‘ mzm{es éY .

COLOMBIA T
’ @ VIDA ALCALDIA -RACION PREPARADA EN SITIO TIPO ALMUERZO-
OPERADOR: UT NUTRIPAE IPIALES 2025 FECHA: JuLID 1AL 31
ETC: ALCALDIA DE IPIALES MUNICIPIO O VEREDA: {PIALES 84
INSTITUCION EDUCATIVA TECNICA AGROPECUARIA EL INSTITUCION EDUCATIVA TECNICA AGROPECUARIA EL
INSTITUCION O CENTRO EDUCATIVO: EMPALME SEDE EDUCATIVA: EMPALME SEDE 13 SAN JOSE DE LOS PINOS
RANGOS No.DE RACIONES No. DE RACIONES
ADJUDICADAS ATENDIDAS NUMERO DE DIAS A ATENDER CICLO-DE MENU ENTREGADO TOTAL RACIONES
Preescolar 12
Grado1,2y3 2z . Semana 1, Ment: 16, 18, 19, 20.
Grado4y5 6 Semana 2, Menu: ME, 2,3,4.
1 0 8 360
Medla o
TOTAL 45
CANTIDAD ENTREGADA ESPECIFICACIONES DE FALTANTES DEVOLUCION
ALIMENTO SEMANA1 | SEMANA2 | SEMANA3 | SEMANA S UNIDAD DE | CANTIDAD CALDAD
MEDIDA | TOTAL TOTAL NC NC st [no| canmoao | s CANTIDAD
ACEITE DE SOYA 3 4 s00g 7 7
ARROZ BLANCO, PULIDO, CRUDO 9 7 500g 16 16
ARVEJA SECA 1 0 500g 1 1
AVENA EN HOJUELAS [ 0 500g 0 o
AZUCAR BLANCO, GRANULADO 2 3 500g 5 s
CHOCOLATE EN PASTILLA 0 0 500g 0 0
FRIJOL ROJO 0 3 500g 3 -3
HARINA DE MAIZ BLANCO 0 3 500g 3 3
HARINA DE TRIGO 0 1 500g 1 1
LECHE DE VACA, ENTERA, EN POLVO 3 3 380¢g 6 [
LENTEJA COMUN 1 1 500g 2 2
PAN TAJADO [1] 0 450g 0 0
PANELA 0 0 500g 0 0
PASTA ALIMENTICIA ENRIQUECIDA 3} 5 250¢g 5 5
SAL 1 1 500g 2 2
ROV, e
CEBOLAL CABEZONA 0,22 1,36 1,57 1,57
CEBOLLA JUNCA 0,45 1,02 . 1,47 1,47
CILANTRO 0,00 0,00 0,00 0,00
LECHUGA 0,72 1,21 Kg 1,93 1,93
MANGO 0,75 0,73 Kg 1,48 1,48
NARANJA 0,00 0,00 Kg 0,00 0,00
PAPA 5,37 6,48 Keg 11,84 11,84
PEPINO COHOMBRO 2,94 2,22 e 5,16 5,16
PIMENTON 0,00 0,06 Kg 0,06 0,06
PIRA 000 | 000 Kg 0,00 0,00
PLATANO HARTON MADURO 2,98 1,88 Ke 4,87 4,87
REPOLLO BLANCO 0,48 0,00 K 0,48 0,48
TOMATE CHONTO 0,98 4,11 Kg 5,09 5,09
ZANAHORIA. 1,06 1,22 Ke 2,29 2,29
FRUTA COSECHA 1 3,54 5,27 Kg 8,81 8,81
FRUTA COSECHA 2 2,97 5,72 Ke 8,69 8,69
FRUTA COSECHA 3 1,73 2,89 Kg 4,62 4,62
FRUTA PORCION 1 0,00 0,00 Ke 0,00 0,00
FRUTA PORCION 2 0,00 0,00 Keg 0,00 0,00
YUCA 0,00 1,65 Keg 1,65 1,65
AGUACATE 0,00 0,33 Ke 0,33 o 33
JHUEVO 45 45 Und 90

PECHUGA DE POLLO 3,61 3,78 Keg 7,39 7,39
CARNE 1,97 4,52 Kg 6,50 6,50
Queso x Libra 0 0 s00g 0 0
C: Cumple

Observaciones:

|NOMBRE TRANSPORTADOR (oporador); FIRMA:
NOMBRE DEL MANIPULADOR DE ALIMENTOS QUE RECIBE {operador): NOMBRE RESPONSABLE INSTITUCION O GENTRO EDUCATIVO?
Firma: Cargo:
Firma: ' 14
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

REG ISTRO Y
oe ASSTENCIA

DEL 01 AL 31 DE JULIO DEL 2025

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com
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phdetdot

Elsuscrho kc:tor de !a lnsutucxt’m Edumlva chada en el encabexado, certlfica que s« entregaron fas slgulcntes raciones, en las fechas saaaladasv de acuerdoconlo s!gulente‘

e - ' CONTRATO DE

{oreracon u‘murmn_e,lmm_s | SPLRAGION 439-;:1:5

NSTITIGGN OCENTRO EDUCATIVO l E:r.A SEDE 7 RURAL SANTALUCIA cémcapms 252356800175

| rrrerre N M AR . |CODIGOGANE | 53

‘IMunicieic: | . A L ] " IPIALES T T |eODIGODANE | 356 .
Alsacmow:cucmu T Desde: . I T de jullG de 2025 T Hasta: 31 de]u!i&‘d: 2025,
Nomm-:m:mn. )

‘"mz%m T T e

: TCANJCRIT )
=J41.E.T.A; SEDE 7 RURAL SANTA LUCIA ALMUERZO 23 B 184
_|RI
TOTAL 23 184
CAIM/CAST » Complamants Allmantaria Jomadas Madana '/ Compl Al ria Jornada Tarde

ALMUZRZO = Amuerza

| POBU&UQN EN CONDlClON DE, DlSCAPAClOAD

POBLACIGN VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO

COMUNIDADES £TNICAS

POBLACION MAYORITARIA . 184 - 23

GRAN TOTAL ] 184 - PE]

P e S e s OBSERVACIONES st uly e %ﬂw*""m S

ey

Doy b

La presente certificacion se explde como soporte de pagoy con base en el registro diario de Yitulares de Derecho, que se diligencia en cada Institucion Eduzativa atendida.

PARA CONSTANCIA SE FIRMA EN: [PIALES

FEQHA; foia bE DEL ANO:

FIRMA DEL RECTOR

5

{NOMBRES ¥ APELLIDOS DEL RECTOR

Eyuwd @ulitqgua

[ Zandrd // Hilend
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IRILIX 10

G o . 1

T Seonind §, Alend
e Semina I,

S ML LEL i

18

| I T Rl B Bl
: s B _m Tl | 4 n - R R -8 CANTICAD S Imo] s
oI DESTA g | v L s b )
mmmamauw _So0g KX i B )
Jixveksees soog ¢ 1y I P J .
Amsmmm. A we § & | ¥ :
AZOCAX BANCO, GRANTILAXY g ‘ 0E K ) 1
CHOCOUATEER PASTIUA, K3 g a |8 N : _
HARINA DE WAL BLANCO Y 2 N s00g W K " B o
CARINA O THOO o 1 ¢k swg | 1 3 AN |
muvmmmmmvn il 3 N g 1 ‘4 R
HENTER COMUN. A ) toig b2 T ’ i
BAN TAIADO ® *esdyg 5 3 i
PARELA . X & ooy o 3 '
TPASTA ALIRINTION DBQUECDA 3 159}, 3 3 i B ) N
) K EuY s 2 2
T BOUAL CABEZONA. . os- . o | g ol | an i
FYROUR JURCA T eas T jTes x | om s
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jutcHuek TN [N [ IR
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JREFIO COHONERD. IR xg FE) 7
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2R e 0,00 e | oo | e
BLATARD HAXTON MADORD 138 per’ [ 254 154 i EN
AEROLLO MAKED 838 0.0 15 [ 5 )
TORATE CHONTO [X1% 235 3 143 1.0 )
raratia 3% o5 xg .18 138 ] 3
FRUTA COSICHA'S EETI N [ o a0 -
IRUTALOSEONA 2 152 35 [¥] X4 xée
ERUTACOSICHA T apx 143 7 236 238
JeruTaroRGON S, 600 000 Kk 000 80
FRUTA POROTN 2 £00 000 €5 e | oo
=y 0,00 036 [T A8 o4
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

DEL 01 AL 31 DE JULIO DEL 2025

Calle 19 # 15 - 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio

utnutripagipiales591@gmail.com
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ﬁ_ﬁéﬁf‘ Biplales Eficacion B wooiae EDUCATIVAS

SRRy

ke

lorenavon UT NUTRIPAE IRIALES

insTrTuCION o cenTRo EDUCATIVG ' LET.A. SEDE @ RURALLAPLAYA CODIGO DANE 252356300183
R e 7T T ~ |CODIGODANE | 53
Junicsio: - ' ) ' ) IPIALES JCODIGOBANE 35§
TFECHADE IECULION | Deade: i 1de julic 8e 2025 T Hasta: | | 31 dejubo de 2025
|nomsrerecror: ‘ '

CAIMICAIT
JILET.A. SEDE 8 RURAL LA PLAYA ALMUERZO 4 . 81 32

- .
JrotaL 4 , 32
. CABNICALT w Camplamanto Qimentaria Sornada Wsdsns >1 fvmpll'mii\in Alimentara Jormsds Tarde

ALMULRZO » Anuarso

55 15 & & &S
POBLACION EN CONDICION DE BISCAPACIDAD
POBLACION VICTIMA DEL CONFLIETO ARMADRG
COMUNIDADES EINICAS
POBLACION MAYORITARIA - 32 . 3
GRANTOTAL ) ) - 32 - 4
TSR ; il e ODSERVACIONES Tty B :

R o ks

Lz presente certficacdn se explde como soparte de pagu y con bage we el registro dlatlo de Titulares de Derecho, que te diligetads encads Intdnuddn Educativa atendids.
PARA CONSTANCIA SE FIRMAEN IPIALES

FECHA: |om N DE: ~ pEL ARG: 2025
FIRMA DELAECTOR &

- o~ 1
|nowmeRES ¥ APELLIDOS DEL RECTOR | Z andra  IHilena Tora (Jutda Yael
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025
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DEL 01 AL 31 DE JULIO DEL 2025

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnuiripasipiales591@amail.com
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS L

Realizar, registrar y reportar las compras locales
mensuales de alimentos, bienes y servicios, con el fin
de dinamizar las economias en las regiones que
permitan apoyar la produccién local y el fortalecimiento
de la cultura alimentaria; debe incluir el formato de
seguimiento de compras locales que debe contener
nombre del proveedor, NIT, direccién, teléfono, correo
electrénico, unidad de medida de compra, cantidad de
compra y valor de compra, cumpliendo con los
porcentajes y condiciones exigidas en la norma (ley
2046 de 2020) y la propuesta técnica y econdémica
presentada dentro del proceso de licitacion.

Calle 19 # 15 - 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com
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Q% UT NUTRIPAE IPIALES
="/ CONTRATO No. 439-2025

Ipiales, julio de 2025
contrato 439-2025

INGENIERO
CARLOS IVAN PALACIOS ORBES
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE

Asunto: Aclaracion recibos de compras locales

Yo LINA MARCELA MOYA MAHECHA, identificada con |a cédula de ciudadania
N° 53.013.232 como representante legal de UT NUTRIPAE IPIALES 2025
identificada con NIT.: 901944148-0, para el contrato 439-2025, de Ipiales, por
medio del presente documento pongo en conocimiento que alguno recibos que
se presentan se encuentran a nombre de DSC INTERNATIONAL SAS,
identificada con NIT.: 901770604-1, sin embargo se aclara que dicha empresa
se encuentra dentro de las que integran la UT NUTRIPAE IPIALES 2025.
Algunos soportes de pago estan a nombre de [a UT AGROPAE REGIONAL,
pero se aclara que DSC INTERNATIONAL SAS hace parte de esta UT.

Sin otro particular, agradecemos su atencion, comprension y colaboracion.

LINA MARCELA MOYA

MAHECHA C.C. 52.416.341

C.C 53013232 de Bogota DC Representante Legal
Representante legal DSC INTERNATIONAL SAS
UT NUTRIPAE IPIALES 2025 NIT.: 901770604-1

NIT.: 901944148-0

Calle 19 # 15 - 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnuiripaeipiales591@amail.com
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; Datos del Doc

%

umento

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacmn Grafica

s

Cédigo Unico de Factura - CUFE :

8597d272f1c74ebac4c1b00684c240de889dab5026f26131361b9c1e02013663c99be7429c396d374f7b2d88c17823b5

Ndamero de Factura: FE-78

Fecha de Emision: 30/07/2025
Fecha de Vencimiento: 30/07/2025
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

Datos del Emisor / Vendedor

Forma de pago: Contado

Medio de Pago: Consigancidn bancaria
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Razén Social: GRANJA DE PRODUCCION SALUDABLE VITEGG SAS
Nombre Comercial: GRANJA DE PRODUCCION SALUDABLE VITEGG SAS

Nit del Emisor: 901701426

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen Fiscal:R-99-PN
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica
Actividad Econémica: 0145

Datos del Adguiriente / Comprador

Pais: Colombia

Departamento: Narifio
Municipio / Ciudad: Imués
Direccién: C DE PILCUAN

Teléfono / Mévil: 3166665946
Correo: viteggsasfacturacion@gmai.com

Nombre o Razén Social: UT NUTRIPAE IPIALES 2025
Tipo de Documenio: NIT

Niimero Documento: 901944148

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen fiscal: R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca

Detalles de Productos

Pais: Colombia

Departamento: Narifio
Municipio / Ciudad: Ipiaks

Direccidn: CL 19 15416

Teléfono / Movil: 3142031536

Correo: facturacioncompras22@gmail.com

e
umtarlogg

24121508 13.200,00

Huevo tipo A x 30 NIU ! 425,00 ls

Notas Finales

factura registrada bolsa nacional agropecuaria no efectuar retencion
Linea de negocio:

Hoja 1 de 2




Datos Totales

| Subtotal it oL B e k0000 Subtotal
Descuento detalle Descuento detalle
‘ Recargo detalle
|FoTal Brito Fackurali
v ‘r 9 YRS IVA
Documento generado el: INC
30/07/2025 21:26:49 Bolsas
Documento validado por la Otros Impuestos
DIAN: =
30/07/2025 21:26:50 i
XML Generado pot: Solucién iTotalnetosfactura;
Gratuita DIAN Descuento Global (-)
800197268 Recargo Global (+)
PDF Generado por: ﬁg‘?ﬁ{fﬁ%ﬁ; ' 3
Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268 Valores informativos Valores informativos
FRRTICIFS T
Anticipos 0
[RETENCIONE SR SEna {RETENCIONE
O Rete fuente 0,00 Rete fuente
Rete VA . 0,00 Rete VA
Rete ICA 0,00 Rete ICA

Numero de Autorizacion: 18764077279632 Rango desde: 37 Rango hasta: 200 Vigencla: 2025-08-15

€
e

Hoja 2 de 2
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Datos del Documento

SR

4

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

Codige Unico de Factura - CUFE :

68cc007fd30db9cal638977b5814761ac61087e75787702a6f59f53f363d67634e9e67c43049che30513affd63c78bcf

Nimero de Factura: JFFE-162
Fecha de Emision: 31/07/2025
Fecha de Vencimiento: 30/08/2025
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

Datos del Emisor / Vendedor

Forma de pago: Crédio

Medio de Pago: Instrumento no definido
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Razén Social: JOTAGREEN FRUVER S.A.S.
Nombre Comercial: JOTAGREEN FRUVER S.A.S.
Nit del Emisor: 901811591

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen Fiscal:R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica
Actividad Econémica: 4721

Datos del Adquiriente / Comprador

Pais: Colombia

Departamento: Narifio

Municipio / Ciudad: Ipilkes

Direccién: CL 19 15 44 BRR LA PRADERA
Teléfono / Movil: 3165666018

Correo: yayis256@hotmail.com

Nombre o Razdn Soclal: UT NUTRIPAE IPIALES 2025
Tipo de Documento: NIT

Niimero Documento: 901944148

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen fiscal: R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No apica

Detalles de Productos

Pais: Colombia

Departamento: Narifio
Municipio / Ciudad: Pasto

Direccidén: cl19 15416

Teléfono / Mévil: 3142031536

Correo: facturacioncompras22@gmail.com

oo Tt Codigo e RiDeseripcian T H v U/ idad |- Precio unitario
1 | 001 | CAJADEPLATANO | N $ 15.000,00

3 6.000,00{ $

Notas Finales

Linea de negocio:

Hoja 1 de 2

ts




Datos Totales

Documento generado el:
31/07/2025 18:54:07
Documento validado por la
DIAN:

31/07/2025 18:54:07

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

O

Numero de Autorizacién: 18764069158748 Rango desde: 1 Rango hasta: 5000 Vigencia: 2026-04-17

Descuento detalle
Recargo detalle

P A T PR A

Total Bruto Factura:

VA
INC
Bolsas

R

iTotal facturay

Recargo Global (+)

0,00
0,00

T D o Y

iSubtotal;
Descuento detalle
Recargo detalle

s e O O SO ey
| Total Brito: Factiirals

K LEES

gty S %

VA
INC
Bolsas

Anticipos

Anticipos

ENGIONES (1ai

proaeres)

RETENCIONES i

Rete fuente

Rete VA
Rete ICA

Rete fuente
Rete IVA
Rete ICA

Hoja 2 de 2




FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacmn Graflca

Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE :

bB4f371e06f8c133ee44da7164bcaef5354c2d415bb565013eBeadf0acd6ecdd5ald27499¢c6615479f7b22fd491cec7

Nimero de Factura: FVT-101
Fecha de Emisiéon: 31/07/2025
Fecha de Vencimiento: 31/07/2025
Tipo de Operacion: 10 - Estdndar

Datos del Emisor / Vendedor

Forma de pago: Contado
Medio de Pago: Efectivo
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Razdn Social:
Nombre Comercial:
Nit del Emisor: 37001279

Tipe de Contribuyente: Persona Natural
Régimen Fiscal:R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - VA
Actividad Econémica: 4721

Datos del Adquiriente / Comprador

BUSTAMANTE GUEVARA TERESA DE JESUS
BUSTAMANTE GUEVARA TERESA DE JESUS

Pafs: Colombia

Departamento: Narifio

Municipio / Ciudad: Ipkles

Direccién: MZ 13 CA 6 B BRR PINARES DE SANTANA
Teléfono / Movil: 3138710173

Correo: teresabustamanteg@gmail.com

Nombre o Razdn Social: UT NUTRIPAE IPIALES 2025
Tipo de Documento: NIT

Ndmero Documento: 901944148

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen fiscal: R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca

Detalles de Productios

Pais: Colombia

Departamento: Narifio
Municipio / Ciudad: Ipiaks

Direccidn: Calle 19 # 1546

Teléfono / Mévil: 3142031536

Correo: facturacioncompras22@gmail.com

B g TR SRR
1 COdig %, Cantldadé PreC|
e TR A ek wc o w

111112112

NIU 6,00 $

43.000,00,

o vantane,
£

: "‘Pre::loggé 2
32i’%ﬁta }de

4 "m;@z »»,w

1 $ 258,000,00

Notas Finales

Linea de negocio:

Hoja 1 de 2
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Datos Totales

Documento generado el:
31/07/2025 16:48:51
Documento validado por la
DIAN:

31/07/2025 16:48:52

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Autorizacion: 18764077271479 Rango desde: 1 Rango hasta: 500 Vigencia: 2026-08-15

Descuento detalle
Recargo detalle
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PRODUCTOS ALIMENTICIOS VICKY SAS

NIT : 900,603,747 -6
KM 15 SALIDA AL SUR SECTOR COBA NEGRA
TANGUA - COLOMBIA
7226644 3154925945
facturaselectronicasvicky@gmail.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores
Actividad Econémica Tarifa 0,00

Clidnte WIS UT NUTRIPAE IPIALES 2025

! FACTURA ELECTRONICA DE
! VENTA

2901,944,148 -0

“léfonﬁ%

5
3142031536

' DISTRIBUIDOR

[PPSR

FE 19216
Fecha y Hora de Factura
Generacién 2025-07-29  10:13:31
Expedicién 2025-07-29 10:13:10
Vencimiento 2025-07-29

Pavrs N

"5V, Unit | Valor Total |

i

870.00 | 1,728,690.00

6otal Items 1
{ Total Bruto 1,728,690.00

ITotal a’ '
[T NP N ACRORI IR E S UMY Bl

CONDICION DE PAGO

Credito  Credito Clientes Efectivo Cuota 1 F - 003- 19216 Vence el 1.728.690,00

2025-07-29
VALOR EN LETRAS
Un Millon Setecientos Veintiocho Mil Seiscientos Noventa Pesos M/Cte
OBSERVACIONES

Factura dirigida al programa de alimentacion escolar suscrito entre UT NUTRIPAE IPIALES
2025 y el municipio delpiales bajo contrato 439 de 2025

Fabricante del Software: Siigo S.A.S - Nit: 830.048.145-8, Nombre de! Software: Siigo Pyme. Proveedor tecnologico: Siige"S:A-S="Nit:"830:048.145-8

Firma Elaborado por : ADMINISTRADOR

ORIGINAL

Firma Recibido

IRdmere
e
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS M

Identificar y sefhalizar con avisos elaborados en material
lavable y resistente las diferentes areas que conforman
el comedor escolar.

Calle 19 # 15 - 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com
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UT NUTRIPAE IPIALES 2025

DR

FRANKLIN ORTEGA*SALAZAR #
PROGRAMA DEgﬁLIMENF \Gi¢
IPIALES

&
el :penodo ) cor 2025, 5,y el 30- 1 4
06- 2@25) se reporta 8 fot' gr f I “ldentlflcamon y sefalizacién de avné%%enal &g
b2 » %g ?& ”%
comedores educativos parayel 5]

ala du%%mon del contrato. ﬁéﬁ“%ﬂ
Identlflcar y senalizar =

con av:sos .elaborados en mat

2 "‘%

§;'i:élé‘:lavable y

avable y res:stente‘"“las diferentes dreas que§§
conforma%%%l% comedor escolar. *M
Cordialmen‘te%‘f

e
LINA MARCELA MOYA MAHECHA.

C.C 53013232 DE BOGOTAD.C.
REPRESENTANTE LEGAL

ot wmﬂ;}w&%ﬁw

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales ~ Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com




| ALCHLDI RIGCPALOE ‘Secretaria de_ ,
& Iniales Educacion

REGISTRO FOTOGRAFICO

7 SENALIZACION E
’ SEDE ] o '
FECHA | gonwo .

€.E JARDINES DE SUCUMBIOS C.E EL ROSARIO
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS N

Atender las visitas realizadas a los comedores
escolares, bodegas, plantas y sedes administrativas,
por representantes de la Entidad Territorial y/o UApA,
supervision o la interventoria del PAE, y/o las

efectuadas por los diferentes entes de control. Sin aviso
previo.

Calle 19 # 15 - 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com




FORMATO DE VERIFICACION DE CONDIGIONES DE PREPARAGION
EHN INSTITUCIONES EDUCATIVAS MODALIDAD PREPARADAEN SITIO

MR R s«_ﬁm&
P8 ~ PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE

i piales Educmén

Operador. vt 1T @A PR L prpls Nor Oparecion Fecha Vista: | 3G~ 012023
Grupo: _ "Amu Urbana: ‘ ( Area Rurat: ] Hora Iricio: | €41 (3 () AW
" Tnstiucio - Floga d& N
Educsiia/Sedo C.& Soxn &(’33(‘.‘» ﬂ'\&cx Temminacke: | 11 700 AW
Direccitn: L a U‘\C:\“ o

Horario ds Ehtr‘ega an Sede Educativa ] i (,O L,

No. tilulares de Modalidad pmpamda en el sﬁio— X
dorecho atendidos/ Modalidad Comp!
No. dg copos 6 Mcdal‘:dad ‘preparada en el ol sl —
wsignados ala [E: © to Jomada maianald
Nombre de quien atlende la visita ; ARY SE2 Notnbre del R
- Eloa le‘ qq‘z,, I‘" supervisor - Enuipo] - WOLen “{QPCQ
Cargor Mon poladose B, PAE :
Objate de 1a visita: Verificar las condiciones da preparacion priinstitucicnes educativas para fam d Racién
Proparada en Siiodel Programa de Alimentacién Escolar.
El comador Eséolar’ sl i~
‘Cisgnta Con 7 Fochauttima Concepto califcadén
Congepto Tdenico |y Varificacién Emitido
Sandtario Vigents | .
TOTAL, PUNTAJE ) TOTAL, PORCENTAJE CALIFICACION
ESPERADO PUNTAIE FOTAL CUALITATIVA
OBTENIDO
cm%%%i‘ «<59,3% Deficlerte | Do 805 76,0% Regular | Da 80 a 96,0% Busno lm 97 a 100% Escelonte
oo i N, iy ot Len o STOTALE "DE MANIPULADORAS, e R
Daiuib nadones 1
De 76 a 150 raclones 2
Da 161 a 300 raclones 3 No. de Manlpuladoras
; B 301 & 500 raciones Resolugtn 335 do 3 arcontradas en la /l
i De 501 a 750 raciones. 8 Tnstitucion Educativa
! Ba 751 8 1000 recionos 8
! Do 1001 & 1500 raciones 10

; 4
e ASPECT OA EVALUAR DESCRIPC!ON DE LO EVIDENCIADO CiNC
E! comador oscolar ostd ublcado en un lugar
4.1 [alajado de fooos do insalubridad, maleza y-sgues C
estancadss. .
T JLos feehos ostdn construidos de maners que s
12, |evita acumutacién dé suciedad, condensacidn. C

Tormacion de honges y mohos,
Lax parodes estén construldas en material
rosislente _impermeabls, no absorbante, de fici
O 43 limpigza y desinfaccitn. Los pisos se encueniran)
< Himplos, en busn astado. Los sifones y drenajes s C/
encitentran  en  buwn  estado,  profegidos,

funclonando y mplos,
Existen tanques Yo reciplantes de agua prolegidos oy R
14 con tapa, con capacidad suficlenta para atender) Ne h, -‘.0\\; ve s L C
4 | amp minimo. las necesidades correspondisntes 8] o3 €. € @ € N O N
un dia de preparacién.

S alwmbGoce\t LoD
o dul comedor escalar cumple oon 6l espacid b‘? i
18 niimo  qus garantice la  conservaclin  de aAlmenyos  en C.C&Vko&“‘““> C
alimentos:
—TChgnla oon on drea T T Y e ]
1% |desinfoccién da los utensilios y. mensajs evilanto | C
contaminacion cruzada, .
— |Las venianes y aberfuras qle comunican con el NG 4 & © e exVJo )
47 |lamblénte extefior wstdn provistss con mala = “C
anftl insecio de fAch fimploza y buena congervacian, b
Se dispona de lnstalaciones sonifadas para ol ey o ie  \oo gomkoiicy
) del p { ranipulador de xﬂunan(os y "
18 1jos mismos son do uso exclusiva 6 comp cen  \as Mg s, KC/
con fos estudiantes. )
Las jamparas o iluminacién se . 3 - O,
18 fencusniran N e oo
= protegidas y funcionando, no se evidenclan

instalaciones tléclricas expuestas.

ne




el k

Sa cuenta con un drea definida ¥ alejada de los )
1.10 jcomplementos glimentarios pera e C
almacenamiento da Jos insumos da asso, )

tamporal de los residuos sdlidos, adecuadaments
... jubleado, protegldo, en adecuado ‘astado de

411 {nantenimiants,  demarcado o rolulado) C
debidemente y dando cumplimento @
: nemaiividad vigente.

N TR ; B R L R
ITEM ASPECTO A EVALUAR PUNTAJ OBSERVACIONES YO HALLAZGODS

I aimatenamiento de los insumos Y malarias & e S0 W alwdntos
primds so realza ordenedaments en pilas o " e
21 estibas y dispone estantarias de matenal sanitario, C an conas 4\ Was,
liplas y ervbuen estado.
Los productos svidenciados se sncuantran dantro
de su vida til, ton fecha de vendlmiento vigente, C
no prasentan aigdn tipo da contaminacion flsica,
son aplos para sl consumo.
Be fone aciualizado sl control de entradas y <,
galidas, kardex y rotacidn de productos.
S evidencla cedificado de fumigacion del 4rea de .
24 preparacion de alimentos, N C
) Loe slimentos que se enctientran empacadas ¥
25 irotulados, cumplen con la nommatlvidad sanitaria C
vigente,
€l almacenamiento de Jos slimentos refrigerados P o j ek TSN (O
26 lse reallza 3 temperatures entre 0°C & 4°C y 8 C N Se \evan ‘3\6 oS
{lsvan registros,

E1 almacenamiento de alimentos congelndes se i\tlo se \\eJow < ei‘)’-‘ PR

22

23

AT

27 |raaliza » temperaturas de -1 8 -18°C y se Yavan|
registros.

So cuanta con dotacién desechabla completa para -~

28 visiantes {bata, goroy tapabocas),
OTAL, CU IENTO Ci CIONES D \CEN NTO PARA LA RACION P EN SAiT0
PUNTAJE PUNTAJE
ESPERADO ) QBTENI
e I PERSONAE MANTPUEADOR DE ALIMENT
frem| ASPECTO AEVALUAR PUNTAIE] OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS

El personal manipulador uliliza s dolacion
complets, zapatos, cofia, bata o camisa, en buan
31 |estado, da color claro (con ribete), lapabocas y A
cumple con s espocificaciones de la C~
nommativided legal viganta.
La pregentacién parsonsl da los manipulagores es|
_ ledocuada {ufias cortas, Himplas y sin esmalle,
32 |cabells tecugido, sin uso de joyas u olros) C
accasorios, rostro sin maquiltaje) uniforme limpio ¥

‘on buen estado.
El persons! manipulador cumple con el
3:3 |eronograma de uso de dotacién « ribets de calores <
" len suuniforme.

Se svidencia la hoja de vida para cada uno de los
@4 |manipuladores ¢on copla de céduls da cludadanial
y ceriificdcion de splitud pata menipular alimentos

C

El personal manipulador acredita  experlencle)
mizima da 12 messs on praparacion de alimantos
on Eewiclos de alimentacién, formacién enf
35 |educaclsn sanitaria, princlpios baslcos de Buenas L
Practlcas de Manufaciura v précticas higiénicas en
manipulacién de alimentos (no mayor a un ailc} y)
se-cuanta con registros ta capacitacion mensual.

Se garatiza la canlidad de manipuladores da
48 lalimenios de acverdo a lo establecido en ia Fichal (.
Téenles de Negociadén.

Se svidencla la publicacién y cumplimiento de los
horarios de entrega del complemento alimentario. c

37

38 £l personal ajeno.al cémedor escolar ingresa con c
9. 15 debida dotacién (tapabocas, cofia y bata).
TOTAL, CUMPLIMIENTO PERSONAL IPULADOR DE ENTOS

“PURTAIE PONTAJE
ESPERADO OBTENIDO l PORGENTAJE




£2] Kl

R

R R
AR R

freM ASPECTO A EVALUAR FUNTAJ# OBSERVACIONES Y0 HALLAZGOS
a4 Ls unjdad de servicle cuenta con ef plan de G
' {Saneamiento aprobado,

Sg cusnta con un programa de limpleza 'y
desinfecsion, con procedimientos escrilos,
fiavan registros de fas aclividades dlligenciadoq
adecuadaments, cuentan con las hojes o
geguridad;, flchas .tdcnicas de los C
insumos

utilizados para las operaciongs.
Cuenlan con la cantidad de' aspersores|
gstablacidos en el plan de saneamisnto bdsico
aprabado y ¢ encusniran debidamente rotulados] N
de acusrdo a la infarmacisn del producto. :

El operador suminisira fog insumos ¥ slementos
1de asao de scusrdo 8 lo solicitado an la Ficha
Téonlca da Negoclacién para la  modalidad
preparada ensito « P8,

Los eleméntos de asec son almacenados en
45 llugares alefados de los alimentos para evitar la
contaminacion de los mismos.

Se_ encuentran los plsos, pdredes, venizhas,

42

* NE sC obse(ud,

o

4.4

0 48 puertas impias.
Sa gvidenclan avises alusivos al correcto lavado
%7 de manos segin la OMS y las concentraciones de
' |detergentes y desinfectantes para las actividades
da impleza'y desinfeccion.

Existen lelreros en buen estado alusivos e I
nplicacién de BPM - Buenes Praclicas do C/

ool o

| 48 INanutactura, ublcados en fas Intalaciones del
comedor ascolar.
: ) _ ABAS DE AGUA
frem ASPECTO A EVALUAR FUNTAJé OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS

Sa garantiza fa iimpleza y desinfeccién del tanque]
ylo recipiente de almacenamiento de agua, exisle C_
un programa para la limpleza y desinfeccidn, con]
procsdimlentos escritos.

El agua gue. se utillza es potabls y cumple con las
normas  wvigentes  establecidas  por o C
reglamentacién comesgondients del Ministerio de
Salud y.Proteccitn Social,
El uso de hislo en coniscio con alimentos 'y L
maleriss primas, es fabricado con agua potable y) N 1 - Pl €
41 manipulado en condiclones gque garenticen su N C NC) “’mb{ &306\ Poird.

_{inoculdad.

49

410

- MANEJO ¥ DISPOSICION DE RESIDUOS SOUDCS ¥ LIGUIDOS

frEm ASPECTO AEVALUAR PUNTAJH OBSERVAGCIONES Y/OHALLAZGOS

Be cuonla .con  rociplentes  BUliGiBmies Y

debidamente Identificados de acverdo & Ia
442 clasificacién de rosiducs, de material sanitario, con o
' lapa v bolea plasiica, ubicados en un sitio C

axclusivo para la recaleccién temporal de residucs;

$8ldos.

Se cuenla con un programa de mangjo de

tesiduos Bprobado, con procedimientos escriles,] €

ge llavan regisiros (diigenciados adecuadamente)

de Ias acividades.

Se aplica la separacién en sitio da los residuos v
4,14 |s6lldos, es declr, material orgénico ssparado de C
papel, plasticos y smpaquas.

413

_ CONTROL DE PLAGAS
{TEM ASPECTO AEVALUAR PUNTAJE OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS
Las instalaciones yln fos afimentos se encuentran

{ass libres de presencia o dafio causado por plagas, C
»1°heces de enimales y se encuentra libre do
animales damésticos,

‘ Sa cuenia con un programa de cohtrol inlegrado 3 s
: de plagas; con procadimientos escrites y se llevan I &\QL\ Pl a,g, <
; 415 |registros da las aclividades diarias preveniivas ol NC
| corractivas difigenciados adectiadamente {minimo] N

del dla anterior). )
TOTAL, COMPLIMIEN TO CONDICIONES DE SANEAMIENTG

SONTAIE PUNTAJE
ESPERADO OBIENIDD | l PORCENTAJE ' .

IO e W e
IPUNTNE OBSERVACIONES Y/O HALLAZEOS

ASPEOTO A EVALUAR




BA.

En {a institucion educative se tlens publicado en
un lugar visible la Ficha Técnica de Informacion
dal PAE con Ia informacidn de los canales de
comunicacidn para las PQRS.

B2

Cusnia con el acta de conformacion del Comité de
Allmentacidn Escolar y/lo seguimiento (segin)
corrasponda) ¥ la gestisn realizada sl mismo {en
caso do requerdrse).

N g abSev VO

53,

El operador. resliza publicacién de la ostrategla de
Educacién  Alimentada y  Nutriclonal  (EAN)
aprobada por la Entidad Tesmtorlal.

C

TOTAL, CUMPLIMIENTO GES 11ON SOGIAL

PUNTAJE

_ OBTENIDO

PORCENTAJE

ASPECTO A EVALUAR

pumuei

OBsERVAClONES YIO HALLAZGOS

8.1

La ceme {(coms foja o blanca) se sicuentra)
aconde a los sstandarss de calidad exigidos por
las nommas vigemes y a las condiclones
astableciias en los Uneamionivs (Aplica para
afimentos preparados y eh @lmacenamiento).

c

El huavo se ancuentra acorde 3 los esténdares do
calidad exigidos por las normas vigentss ¥ a las
condiciones  estableckdas en los Tineamlshtos|
{Aplica para alimentos preparades y- en|
almacenamiento). .

8.3

JLas leguminosas se encusntran acorde a los
nstandares do calidad exigidos por las nomas)
vigenles y a las conditiones establacidas en los
fineamisntos (Apfica para alimentos preparados y|
en almacenamiento},

64

Uoe cereales Yo dervados del cereal estan acorie
s 'los estdndares de calidad exlgldos por las
normas vigentes v a las condiciones establecidas
en los lineamientos.

8.5

Las ralces, tubdreulos v pldtanos se encuentran en
adecuadas condiclones da calidad, dptimo grado
da madurez.

6.6

Las verduras, hordalizas y frutes usadas para la
preparacidn. v en almacenamlento se sncuantran
on adecuadas condicionos de talidad, Sptimo
tgrado de madurez.

. B3

Los azicares ulilizados para las preparaciones ss
Jencuentran acorde & log estdndares de calidad]
exigidos por Iz nomnalivided vigente ¥ a lag
condiciones establecidas en los lingamisntos.

C O e |

68

Las grosas ‘ulilizadas para las preparacionss se
encuentran scorde @ Jos estindares de calidad
exigidos por la nomatividad vigente ¥ a las
condicionas establecidas en los neamlentos.

89

o

L (3
de calidad exigidos por las normas vigentes ya las
condiclones establecidas en los linsamientos
(Aplica para alimentos preparados y  en
{almacenamlento},

o

8.10

Se-realza toma de cont sirag ‘de ali

praparados de alto rlesgo y ge ctenta con las
contramuestras almacenadas y rotuladas de las
titimas 72 horas.

NC

No e € & ex\L 2 Cayy
mMugek x-S

SPERADO

OBTENIDO

TOTAL, CONDICIONES DE CALTUAD DE LOS ALINEN 09
PUNTAIE PUNTAJE PORCENTAJE

SRR

ASPECTO AEVALUAR

R
OBSERVACIOHES Y0 HALLAZGOS

Los procasos.de preparacian da los alimentos se
reslizan en condiclones dplimas de higlene, de

. |iimpiaza y de consewaclon de forma secuential y
continua para evitar
cuafquier tipo da
‘contaminaclon.

72

Se roaliza la impieza y dosinfeccion de los
utensiios de manera pennanente sigulendo o}
establecido en el programa de limpleza Y
desinfeccion,

13

Lags horallzas y’ fmtas se lavan y desinfectan conl
sustancles auorizadas por 2  nomalividad

del eperador.

sanitaria y establecidas en el plan de sansamianto}




U

Ei sarvido de los alimentos se hace con Gtenshios
74 {fihzas, cutharas, elc)) segln sea 6l tipo def -
. |alimiento y se evita el contacto direclo def alimento (

con las manos.
TOTAL, CONL;I?_{O S
PUNTAIE PUNTAJE
ESPERADO OBTENIDO PORCENTAJE
L e e SPGUTENSILIOS e R
frems ASPECTO AEVALUAR PUNTAJE] OBSERVN:(ONES YIO HALLAZGOS

So cuenia con los equipos ¥ menaje provistos en
gt I8 Fichis Técrica de Negoclatlén, se encusfitran C‘
»1 1 en buen estado Y estdn fabricados con maledales

qua-permiten la fécll impleza y desinfeccion.
Las bandejas donde se les proves los alimentos a|
los ftiulasres de derecho cumplen con lag C
ospecificaciones  de la  Ficha Técnica  de)
Negoclacidn,
Existen manuales y reglslros para senviclo de
mantenimiento praventivo y corractivo de squipos (.‘
83 lde acuerda s lo establacide en fa resolucidn. {Hoja

de vidx de los euuipos, cronogramas d
mantenimiento, responsablés). T:}rnw
TOTAL, EQUIPO! [ENSILIOS

PUNIAJE
OBTENIDO

8.2

ASPECT G AEVALUAR

Existe cumplimlento de la minute de acuerdo al
ciclo de mentls aprobado por la ETC. {En caso C_
cantrario, verificar la. existencia de aulorizacion por
parts da la ETC).

92 £n o] establecimisnto educaiivo se -ancuentra C
P4 | nublicado el clclo demends aprobado por Ja ETC,

Se tiene estandarizado sl servido con el uso def ¢
utentafiios. :

Se cumple- con los gramajes de todas lasj .
94 |preparaciones, ds acuerdo al nivel educativo O

atendido.
: FOTAL CUMPLIMIENTO DE MENU
—BUNTAIE BUNTAIE
ESPERADO OBTENIDO PORCENTAJE
e X CERENTOR INDUSTR 5] 4 7 '
(Tem ASPECTOAEVALUAR PONTATE - OBSERVAGIONES ¥/0 HALLAZGOS

Cyenlan con boliquin compuesto por {20 gasas
estérlles, esparadrapo de tele de 45 YD, bajs)
tenguas. de madera 20 unidades, guanies de lilex
40,1 |10 pares, yodovidons, sofucion saline 1 litro, C

alcohol antiséptico, tjera para traumm, lintema y
pllas, vaso desechable, hidréxido de aluminio,
curas 20 unidades y vendas eléstices)

O 402 | Cusntan con extintor con carga vigente C-
TOTAL, Cl) M?LKWEMOELEEENTESﬁﬁ_gﬁﬁﬂﬂlﬁ ST WEIE PACIONAL
PUNTAJ

OBTENIDO PORCENTAJE
fTEM ASPECTO kEVALUAR PUNTM OBSERVACIONES YIO HALLAZGOS
El personal lrarisporiador  presents  los
. dosumantos feglamentarios det vehiculo {Licencla
11,1 {de conducclén vigente, Seguro Obligutorio de C,

Accidentes de Transito {SOAT}, Ficha Técnica del
vehiculo); Modelo 2018 en adelante.

"~ |El vehiculo que presta el serviclo se encuenta
112 japrobado previaments por el cquipe técnico de N C
supervision, :

El vehiculo transportador de alimentos Heva en sy
exterlor, en forma tlara y visible & Ieyenda

4473 |“Transporlo  de  Alimentos™ ¥ cuenta con lg NC
Informacion del programa en sus costados da
acuerdo ala FTN.

El vahfcu!u cuenta con s cerificacion sanllada 05e JUu
.. |eipedida por la autoridad competente con . ) N
114 Concaplo Favorable. La fecha de axpodicion de 1a N O NO se 0

certificaclén no es superior a un afio,

"[So: cuenta con registro .quo evidencla -que al ] . o 5 A
+i5 vehitulo se lo realiza limpieza, desinfoccion ¥y y O | WO S ol s
¥ [control de plages antes de cargue; adidonalments

80 avidencia certificado de fumigacién,




‘-

So lleva reglstro de tempersturas de o]

reltigeracion ylo congalacion,

1.6 |componentes que lo rogquieran y del sistema de N‘C«

El personal iransporiador ¥ manipulador {auxifiar}
« lda transporte) cuenta con fa documentacién def
: acuerdo 3 Jo establecido en la nommatividad

11.7'}(c8dula, centlicado de aprobacién de curso de)

aprobacién de- curse en practicas higiénicas: en
maniputacién de alimentos).

manlpolacién  de  afimentos,  certificado de t\)o NOo e Qb as@vdg

Et conductor y ! auxiiar der cada vehiculo cuéntal
lcon s doteeién que cumple. con las
especificadiones contemplades en fa Resolugion|

cieves o cremalleras ylo broches en luger da
botonas, sin bolsilios ublcados por encima de la
cintura, uso de mafla o gorro, tapabocas).

$1.8 {2674, de 2013. (Vestimenta de color claro con N C

£{ vehfeula tranaportador ruenta con botiquin de
bueh estado.

11,9 {pfimeros suxiios. y extintor con carga vigants Y M O NS S .ol BeY UG

OTAL, CUMPLIMIENTO GONDIC TONES DE TRANSPORIE

PUNTAJE

BUNTAJE
ESPERADC

OBTENIDO

e e SRl FICACION : A
fTEm ASPECTO A EVALUAR PUNTAJE] o
1 121 Existe regislro aclualizade para las raciones

“¥ {antragatas. .

Sa coenta. con formato de remision de onirega de
vivares en institucion  educaiiva, debidaments
{diligancinda y firmada por algtn repressnianta da
ta gede educaliva. ' C‘
Nota: En caso de qua nose cuente con fa firma
del representente de la sede educativa debe
avidenciarse el  soporle  de  gestién
roirespondients.

122

Se cuonta cop bithcora folfada, debidaments
53 difigenciada donde se nolifiqus las vigitas
’ reslizadas por diferentes enfidades y se llovy
trazabitidad de praductos usados.

TOTAL, CUMPLIMIENTO

RCTON BOCUMENTAL

BUNTAJE ‘

OBTENIBO

NS nad  tangoe A

¢ ves &G

NSO Nod  Malla  andt waedios

(oe mstaloccnes del cestovrante s€

cocvealtaa  Awmpias ¢ erdecadag

e
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1

O

FORMATO DE VERIFICACION DE CONDICIONES DE PREPARACION

AL Stcnlifa gt EN INSTITUCIONES EDUCATIVAS MODALIDAD PREPARADA EN SITIO
l'p]ales Educacion PS - PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE
Operadar: I No. Operacién: Fecha Visita: 02/6}/ ‘Zp’zg
Grupo;, I Area Urbana: , ‘Area Rural: |>< Hora Inicio: ¢ G0y »
~ Institucion Hora de .
Educativd/Sede’ jﬁf) ¢ G Teminaclon:. 4&" (I:c&—‘
Plreccir: Credyg FN GGy
.Hotario de Enfrega en Sede Educativa -/
No, titulares de Modalidad preparada en el sitio - )
dergcho.a'lendidosl ) Mbdalidad Gomplemento alimentario almuerzo ><
No. da tupos L{ S Modalidad preparada en el sitio —
. asignados.ala IE: ) Complemento Jornada mafiana/Jémada

Nombre de guién atiends 1a visita

mara  {oted

Nombre del

‘Cargo.

rsin e adsa PAE

supervisor - Equipo, M(Q’} £ CC(

705

Objeto de 1a visita: Verificar las coridiciones de preparacidn-en instifuciories educativas para la mbdalidad Raclén
Preparada-en Sitio del Programa de Alimentacion Escolar.

= m g”“""ﬁx&é* A
S

El comedor Escolar | g
Guenta Con’ . Fecha Oitima Congceplo Calificacién

Concepto Técriico NO X Vsrificacién Emitido

Sanitaric Vigents

“TOTAL, PUNTAJE TOTAL, PORCENTAJE CALIFICACION
ESPERADO PUNTAJE TOTAL CUALITATIVA

OBTENIDO
RANGOS DE % D ' ! ;
CALIFICACION .<59.9 % Deficlente De 6D 2 79.9% Regular 96,9% Bueno |De 97 a 100% Excelente

De 1a 75 raciones

 De76.a 150 racionss.

De 151 a 300 raciones

De 301 a 800 raciongs 2024

De 501.a 750 raciones

De 751 a 1000 raciones

i CRITERIOS DEEVALUACIONIA [CUMPLE] 0.
@%ﬁ% ANST,

Da 1001 a 1500 raciones

S TOTAL DEIVANIPULADORA

Resolucidn 335 da

FEnRmEE RS

Nob. ds Manlpuladoras
encontradas-en la’
Institucion Educaliva

«fﬁ}; S

: I B
)XSPECTO AEVALUAR

l?AClONES’F‘lS(CAS C{CUMPLE), b’xc;mo

CCUMPEERNAIN OAPTICATNO (NO OBSERVA uo
CUMPLE)@%%&;?‘ et

DESCRIPCIC)N DE LD EVIDENCIADO

" |alejado de focos de {nsalubridad, maleza y aguas

El comedor escolar estd ubicado en un lugar

sstancadas,

12

Los lechos estdn consiruidos de manera que se
evita acumulacién ds sucisdad, condensacion,
formacion de. hiongos y mohos.

1.3

Las paredes estan construidas en malerial
resistenits, impermeable, no absorbents, de facil
limpiéza y desinfeccion, Los pisos se encuentran
limplos, en buen estado. Los sifones y drenajes se
encuentran  en  buen estado, protegidos,
funclonando ¥ limplds.

14

Existen tanques /o reciplentes de agua protegidos|
con tapa, con capacidad suficiente para' atender
come minimo las necesidades correspondientes ol
un'dia de preparacién,

1.5

mmmmmmmmamrmm‘pnm
del comedor escolar cumple con el éspacio
minimo que garantice la conseivacion de
alimenfds.

16

| contaminacidn cruzada.

Cuenta con uUn area. e)fcluswa para limpieza y
desinfeccion de los ‘utensilios y mensje evitande

17

Las venlanas y abertusas que comunican con &l
amblente exterior -estin provistas con malla.
anti insecto de faci limpleza y busna conservacion,

18

Se dispone de instalaciones sanitarias para ol
acceso del personal manipulador de alimentos y
jos' mismods son de. uso- exclusive & compartidos|
con los estudiantes.

49

Laslémparas o {luminacién se
sncuentran

protegidas. y funcioriando, no se evidenclan




N

instalaciones eléctricas expuestas.

'Se cuenia con un Area definida y alejada de los
1,10 |complementos alimentarios para el
a]macenamxantc de Jos Insumos de aseo.

temporal de los: resxduos sdlidos, adecuadamente

.., |ubicado, protegldo, en adecuado estado de C :
1AL mantenimiento, demarcado ] rotulado;
debidamenté y dando cumplimento a Ia

normativndad vx ente

ASPECTD A EVALUAR PUNTAJ OBSERVACIONES Yio HALLAZGOS

Bl almacenamiento de los ‘insumos y materias

primas sa_realiza ordenadamente en pias O
estibas y dispone -estanterfas de material sanitario,
limpias v.en buen estado.

Tos productos evidenciados se encuantran dentro.

de su vida (tl,.con fecha de vencimiento vigente,
no presentan algin fipo de contaminacidn fisica,
son aptos para el consumo,

Se tiene sctualizado ef control de entradas 'y
salidas; kardex y rotacidn:de productos. )

Se avidencla certificado de funiigacion del drea de

preparacion de alimentos.

Los alimentos gque se encuentran empacados y
‘2.5 |rotulades, camplen con la normatividad sanitaria
vigente.

_ |E! almacenamiento de los alimentos refrigerados
.26 |se realiza a temperaturas enire 0'C a 4°C y se

22,

23

24

> {levan registros.
Q ~ |&l almacenamiente de alimentos congelados se
27 lrealiza a temperaturas de -1 a -18°C y se llevan
registros.

Se cuenta con dotacidn.desechable complata para
visitantes (bata, gorre ¥ fapabocas),

TOTAL, GUMPLIVIENTG CONDICIDNES DE ALMACENAMIENTO PARA LA RAGION FREPARADA EN SITIO
PUNTAJE PUNTAJE ” ,
ESPERADO OBTENIDO  PORCENTAJE
I FERSON AE MANTE UEAD ORIDE AALTAE N e
fTEM | ASPECTO A EVALUAR PUNTAJE oassnvmoues Yio HALLAZGOS

El personal manipulador uuhza la- dotacion,
completa, zapatos, cofia, bata o camisa, en buen|

34 |estado, de colo claro (con ribete), tapabocas y C_
ciumple con las especificaciones: de g
normatividad legal vigente.

La presentacién personal de los man\puladores es
_ {adecuada (ufias conas, limplas y sin esmalte,
3.2 |cabello recogido, sih uso de joyas u otros|
accesorios, Tosiro sin ‘maqulliaje) dniformie fimpio y
an buen estado.

Bl personal manipulador cumple con el
3.3 |cronograma de usg de dotacién - ribete de co!ores
en su uniforme, L

(\'O OO D (\(\

28

. 34 manfpuladcres con copia de cédula de cludadanfal
O y -certificacién de aptitud para manipular alimentos

El personal manipulador acredita experiencla
minima de 12 meses an preparacién de alimentos
en serviclos de alimentacién, formacién- en
3.5 |educacién sanitatda, principlos basicos de Buanas|
Practicas de Manufactura y practicas higiénicas en|
manipulacién de alimentos (no mayor a un afio) ¥|
se cuenta con registros de capacitacion mensual.

Se-evidencia la Hoja de vida para cada und de fos| C

Se gamantiza la cantidad de manipuladores de|
36 |alimentos de acusrdo a lo establecido en la Ficha ( !
| Técnica de Negociacién. i

Se evidencia la publicacion y cumplimiento de fos C
horarios de entréga del complemento alimentario. -

37

El-personal ajeno al comedor escolar Ingresa con :
}a debida dotacién (tapabocas, cofia y bata). (

TOTAL, CUMPLIMIENTO PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS

PUNTAJE
OBTENIDO PORCENTAJE

PUNTAJE
ESPERADO

LR

P SO S S St R A eS|




LlMPlEZA Y DESINFECGION

frEm

ASPECTOA EVALUAR IpunTasg

OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS.

44

La unidad de servicio cuenta con 8l plan de
Saneamiento aprobado.

C

42

Seé cuenta c¢on up pfograma de- limpleza vy
desinfeccidn, con procedimiento$ esciitos, se
llevan registros de las actividades diligenciados|
adecuadamaénte, cuentan ton las hojas de
seguridad, fichas técnlcas, de I6s
insumos

utilizados-para las operaciones.

43

Cuantan con  J@ cantidad de aspersores
establecidos en ol plan de sansamiento bisico
apmbado y se encuentran. debidamente rotufados
de- acuerdo a la informacién del producto.

44

El operador suministra los insumos y elemsntos
de aseo.de acuerdo a lo solicltado en la Ficha
Técnica’ de Negoclacién  para la medalidad]
preparada en sitio - PS,

4.5

Los elementds ‘de; asec son almacanados- en
ligares slejados da los alimentds para evitar la
contaminacion ds los mismos,

46

Se encuentran los pisos, paredes, ventanas,
puertas fimplas.

a7

Se evidencian avisos alusivos al correcto lavado
de manos segun la OMS y las concentraciones de

detergentes y desinfectantes para las actividades
de limpieza y ¢ desmfecclon

48

Existen letreros en buer estado. alusivos a Ig
aplicaciérl de BPM - Buenas Priclicas de
Manufactura, ubicddos en las instalaciones del
‘comedor escolar,

ABASTECIMIENTO DE AGUA

ITEM

ASPECTO AEVALUAR

PUNTAJE]

OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS

43

{un programa para la {impieza y desinfsccion, con

Se garantiza la limpleza y desinfeccion del tanque
y/o.recipiente de almacénamiento de agua, existe

‘procedimientos escritos,

C

410

El'agua que se utiliza es polable y cumple-con las
normas  vigentes  establecidas por Ia
reglamaniac!én correspondlente del Minisierio de
Salud y Proteccidn Soclat,

a

4,11

El -uso de hislo en contacto ton salimentos ¥

materias. primas, #s fabricado con agua potable y|-

manipulado an condiciones que garanticen su
inocuidad.

MANEJO Y D_ISPOSICION. PERESIDU

C

D5 EBL008 Y LQUID0S

frem

ASPECTO AEVALUAR

BUNTAJE

OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS

412

B cuenta con  rteciplenies  sulicientes
debldamenté idenlificados de acuerdo a g
clasificacion de residuos, de material sanitario, con
fapa y bolsa pléstica, ubicados en un skio
exclusivo para la recoleccldn temporal de residuos|
sdlidos.

C

413

Se cuenta con un pmgrama de manejo -de|
residuos aprobado, con procedimientos escritos,
s8 llevan-registros (diligenciados adecuadamente)
de jas aCtividades.

C

444

Se aplicala separaclén en sitio de los residuos
sélidos; es deacir, material -organico separado de
papel, pldsticos y empaques,

e

CONTROL DE PLAGAS

iTEM

ASPECTO.A EVALUAR PUNTAJE

OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS

418

Las Instalacionss y/n los alimentos se encuentran
ibres’ de presgicia odafio causado por plagas,
hecas de animales y. se encuentra libre de|
animales domésticos,

C

.|registros. de les actividades diarias preventivas o

Se cuenta con un programa. de cantrol Integrado
de plagas, con procedimientos escritos y se llevan)

correctivas. diligenciados adecuadamenie {minimo

dél-dia anterior);

C

TOTAL, CUMPLIMIENTO CONDICIONES DE SANEAMIENTO

BUNTAJE. PUNTAJE
ESPERADO OBTENIDO.

PORCENTAJE




"
et

ftem

R e TORSOCTAE A e R e o e R
ASPECTO A EVALUAR PUNTAJ

OBSERVAC]ON_ES YO HALLAZGOS

51

En la institucidn educativa se fiene publicado en
un lugar visible la Ficha Técnica de Informacion
det PAE con la informaclon de los canales de)
somunicacidn para las PQRS,

5.2

Cuentd con &l acta de conformacion del Comité de
‘Alimentacidn  Escolar ylo seguimiento  {sepin
cofresponda) y la géstidn realizada al mismo (en
caso de requelirse).

C

5.3

El oparador realiza publicacian de.la estrategla de
Educacién  Alimentaria y  Nulricional  (EAN)
aprobada por la Entidad Terrftorial.

C

TOTAL, CUMPLIMIENTO GESTION SOCIAL

PUNTAJE

OBTENIDO

PORCENTAJE

; TCIOR BEIDAD] - B T
ASPEGTOAEVALUAR lpunTAJE OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS

lLa came (came roja o blanca) se encuentra
acorde a Jos estdndares de calidad exigidos por|
las normas vigenles y a las condiciones|
establecidas en los lineamlentos {Aplica, para
alimentos preparades y en almacenamiento).

C

2

£l huevo se-encuentra acorde a los estandares de
calidad " exigidos por as normas vigentes y a las
condiciones establecidas en los lineamientos
(Aplrca para alimenfos preparados 'y en
aimacenamiento), )

G

63

Las leguminosas se encuentran acorde a los
estandares de calidad exigidos por las nomas)
vigentss. v a las condiciones establecidas en los|
lineamiantos {Aplica para alimentos preparados Y|
en almacenamiento),

6.4

Los cereales y/o derivados del cereal estan acorde
a los eslandares de calidad exigidos por las
normas vigentes y a las condicionss establecidas
en los lineamientos.

8.5

L as raices, tubérculos y platanos se encuentran en
zdecuadas’ condiclones de calidad, Sptime grado
de madurez,

86

Las verduras, hortalizas y frutas usadas para la
preparacién y en almacenamiento se encuentran
en adecuadas condiciones de calidad, optimo
grado de madurez.

67 .

Los azicares utnllzados para las preparacuonas se
encuentran acorde a los estdndares de cahdad
exxgldos por la normatividad vigente y a las
condiciones establecidas én los lineamisntds,

68

Las grasas ulilizadas para-las preparaciones se!
encuentran acords a los estdndares de calidad
exigidos por la normafividad vigente y a fas
condiclones establecidas en los lineamientos.

6

O TaCIEUS S H BT T a T B OTOE 3 U5 BSEnuares
de calidad exigidos por las nermas vigentes.y a las
condiciones eslablecidas 'en los lineamientos)
{Aplica para alimentos preparados y en|
almacenamiento).

Se realiza toma de contramuestras de alimentos
préparados de allo fiesge y se cuenia con-las

ESPERADO _

6"10. contramuestras almacenadas ¥ roluladas de; las
(itimas 72 horas. l
' . TOTAL, CONDICIONES DE CALIDAD DE LOS ALIMENTOS
PUNTAJE PUNTAJE
OBTENIDD PORCENTAJE

Hone
ASPEGTO A EVALUAR

PUNTAJE; OBSERVAGIONES YIC HALLAZGOS

EA

Los' proceso$ de preparacion de Igs alimentos se;
réglizan &n condiciones &ptimas de higiene, de]

limpieza y de conservacion, de forma sectencial y
continya pars svitar
cualquier tipo de

contaminacién.

Tz

Se realiza la limpieza y desinféccion de los
ulensilios: de manera permanente sigulenda lo|
establecldo en el programa de fimpisza y
desinfeceion.




Las horalizas y frutas se lavan y-desinfectan con
73 sustancias’ autorizadas por la normatividad

> |sanitarid y establecidas en el plan de saneamiento) C
del operador,

Ef servida de los alimentos se hace con utensilios|
74 (pinzas, cucharas, elc:) segin sea el tipo de

alimento y se evita 8l contacto directo del alimento C
can 1as manos.

TOTAL, CONDICIONES DE PREPARACION
BUNTAJE
OBTENIDO

BUNTAJE
SPERADD

PORCENTAJE

OBSERVAC!ONES YIO HALLAZGOS

fTem ASPECTO K EVALUAR PUNTAJd

Se.cienta-con los equipos y menaje provistes en|

+ . |la Ficha Técnica de Negoclacion, se encueniran
" |en bueh estado y estan fabricados con materiales C7

que permiten la facil impieza y desinfeccion,

Las- bandejas donde se les proves los alimentos a

82 los litulaies de derecho cumplen ‘con” las]

‘¢ lgspacificaciones de la Ficha Técnica de C

Negociacin.

Existan manuales y registros para servicio de

mantenimiento prevantivo y correctivo de equipos .

8.3 lde acuerdo a lo-establecido.en la resolucidn. (Hoja C

de vida de los equipos, cronogramas de
mantenimiento, responsables).

TOTAL, EQUIPOS Y UTENSILIOS
PUNTAJE
OBTENIDO

PUNTAJE
ESPERADO

PORCENTAJE

O TEm ASPECTOAEVALUAR PUNTAJd OBSERVACIONES Y/O HALLAZGOS
Existe cumplimiento- de la minuta de acuerdo al
- ciclo de ments aprobado por Ja ETC. (En casq .
o contrario. verificar ja existencla de-autorizacién por] (
parla de la ETC). .

92 En el esiablecimiento educativa se encuenfra C
*“ |publicado el ciclo de mands aprobado por la ETC,

03 Se tiene estandarizado el servide con el uso de

utensilios, {

Se cumple con los gramajes ds todas las
94 {preparacionss; de acuerdo al nivel ed

ucativo
atendido, (

TOTAL, CUMPLIMIENTO DE MENU

PUNTAJE PUNTAJE
ESPERADO ~ OBTENIDO PORCENTAJE
S X ELEMENTOS) DESEGURIDADINDUSTRIALYSEGURIDADIY:SALUD ENELT &
TEM ASPECTOAEVALUAR PUNTAJ OBSERVACIONES YIO HALLAZGOS

Cuentan con bofiquin compuestd ‘por (20 gasas|
ostériles, esparadrapo de tela de 4°x5 YD, baja)
lenguias de madera 20 unidades, guantes de latex
10,4 |10 pares, yodovidona, solucion salina 1 litro, c
alcoho! anfiséptico, tijsra para trauma, linterna |

pllas, vaso desechable, hidroxido. de aluminio,
curas:20 unidades y vendas elésticas)

D 10,2 | Cuentdn con extintor con carga vigente
TOTAL, CUMPLIMIENTO ELEMENTOS DE SEGURIDAD INDUSTRIAL Y SALUD OCUPACIONAL
PUNTAJE PUNTAJE
ESPERADO OBTENI DO PORGENTAJE

ITEM ASPECTOA EVALUAR PUNTAJE OBSERVACIONES YfO HALLAZGGS

El  personal transportador preserita  los
documentos reglamentarios de! vehlculo (Licencla C

11,1 |de conduccidn vigenle, Seguro Obligatorio de
1Accidentes de Trénsito (SOAT), Ficha Técnica del
vehfculo); Modelo 208 en adelante.

__ |E! vehiculo que presta el servicio se encuentra)
14i2 |aprobado previamente por el equipo técnico de {
Supervision,

El vehteulo transportador de afimentos lléva en su
exterior, an forma clara y visible la leyenda)

443 |"Transporte de Alimeritos® y cuenia con fa C/
" linformacién del prograina en sus costados de
acuerdo a{a FTN,

cisis A




w2

El vefilculo cuenta con la .certificacion sanitaria
expedida por la autoridad compatents con
Congepto Favordble; La fecha dg expedicién de la
ceftificacién no es superior a un aflo.

EREY

Se cuenta con registro- que evidencie que al
vehlculo se le realiza limpleza, desinfeccidn y
control de plagas antes de cargue; adicionalmente
se avidencia certificado de furnigacién,

41.6 |componentas que o requieran y del sistema de

Sa lleva registo de temperaturas de los

refrijeracion y/o congelacion,

O.

11.7°| (Eédiila, centificado de aprobacion de cursa de

El personal. fransportador y, manipulador (auxiliar
de transporie) cuenia con la documentacién. de
acuerdo a lo establecido en fa normatividdd

manipulacidn  de alimentos, cedificade  de
aprobacion de curso en pricticas higiénicas en
maniptilacin de alimentos).

11:8'|2674 de 2013. (Veslimenta de color claro coh

El sonductor y. el auxiliar de cada vehiculo cuenta
con le dotaclon que cumiple cori las
espacificaciones’ contempladas en la Résalucion

cierres o: cremalleras y/o broches en fugar de
bolones, sin bolsillos ubicados por encima de la
cintura, uso de malia o gorro, tapabocas).

118 pdmeros auxilios y extintor- con carga vigente Y|

] vehiculo. fransportador ‘cuenta con botiquin de)

C _

frEM ASPECTOAEVALUAR

ESPERADO

OBTENIDO

buen eslado,
TOTAL, CUMPLIMIENTO CONDICIONES. DE TRANSPORTE
_PUNTAJE PUNTAJE PORCENT AJE

Existe r‘agl‘stro aciualizado para las raciones
entregadas.

C

122

Se cuenta con formato de remlslan de epfrega de
vaeres en Institucién -educativa, debidamente
dlligenc[ada y firmada por algin representante de
la sede edugativa, * '

Nota: En caso de que no-se cuente con fa firma
del representantz de Iz sede educativa debe
evidenciarse el soporte de gastién
comespondiente.

C

123

Se cuenta con bitdcora follada, debidamentg]
diligenclada donde se nofifique las visitas|
realizadas’ por diferentes entidades y se lleva
{razabilidad de productos usados,

BUNTAJE
ESPERADO

PUNTAJE

OBTENIDO
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ALGALDIA MURICIPAL FO1-PR-GTH-06
YR INSPECCION BODEGA FECHA EDICION
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T

A
e
¥ Ave
G

R

El nivel de fluminacién es el adecuado X
Los pisos se encuetran en buenas condiciones X
Los techos y tejados estaén en buenas condiciones X
Las ventanas se encuentran en buenas condiciones X
Los sistemas de iluminacién estan funcionando X
Las redes electricas estan organizadas de manera segura X

Ausencia de residuos

Organizacion productos

Ly
=

Rutas de evacuacion

Zona de dreas

=

T T
SRS R 0wy
s

Extintor X vigentes
Botiquin X vigente
Sefializacién de emergencia X sin norma 4161

alimentos y bebidas

Separacion por tipo de alimento X
Rotacién (PEPS) X
Cuenta con iluminacion y ventilacion adecuada X
Utilizan elementos de proteccion personal para manipular X fienen dos uniformes

Los elementos cafeteria y aseo se encuentran debidamente

almacenados y etiquetados X
Se cuenta con elementos desechables para el suministro de X
bebidas
A 850 BANO:!
Se tiene establecida la programacion para la limpieza X control agente de limpleza y desinfeccion
:gtsa zzﬁos funclonan adecuadamente y se mantienen en buen X formato control higiene y drea de bodega (falta actualizar)
Cuenta con elementos de aseo (papel higienico y jabon) de X el dispensador de toallas esté vacio |
manera permanente
Cuenta con la sefializacién apropiada X el material no es adecuado




Se restringe el acceso cuando se efectua el aseo X

Tiene iluminacién y ventilacién adecuada X
Tienen recipientes para los residuos y son suficientes X L
Siico 2PESOYT ‘

Dby
i

¢ ﬁ%&%@ (L i‘:ﬁ%

leche en polvo ( Nutralac)

leche en polvo ( Fortileche)

Lacteo: leche saborizada (Mr Quick)

A e s %ﬁf} 2 R gw,%%‘g; P e
% N A ) SN Phsoatie
X x&g&%ﬁﬁ»@,@&%@wzﬁ@%( LE s

AL e - — i

Ausencia de productos vencidos o en mal estado X
Integridad de empaques y etiquetado conforme a la norma X
SR
X
lca x solicitar en el informe

X Formatos

PERSONAEDE:BODEGAMZIE:

e e 2

Uso de uniforme X

e T el e
Fiipoidewveniculo Be | G Placais [ Condiciones Temperatira s | A s peobser
furgon wnio 016 sl buena 12° C amblente
Furgon SWK Si buena 12°C Ambiente
O Thermo king NOY195 Si buena refrigeracién ‘

!

- e
!4)'\": o e
Py

Se pone de acuerdo con el personal a cargo en presentar en la siguiente visita: presentar formatos de aseo de pisos, paredes,lavado de tanques y lavado baiios.

Se exige lavado de canastillas

RESRONSABLE(S) QUE-REALIZA(N) LA/INSPEC! AT

Nombre Helmer Coral Nombre: Nathalia Hernandez

Cargo: Ingeniero de alimentos Cargo:  Jefe de bodega

Grupo o depﬁe\cia:/@ Secretgria de educacién Grupo o depenggncia:




Firma: / j/// % Firma: /\///_/—’(

Nombre lvan Palacios Nombyg<

Cargo: lider PAE Cargo:

Grupo o dependencia:  Sgec fa de educaeion Grupo o dependencia:
Firma: Firma:

Nombre: Nombre:
Cargo: Cargo:
Grupo o dependencia: Grupo o dependencia:

Firma: Firma:




UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS N

Dar respuesta oportuna y verificable a los
requerimientos realizados por los entes de control,
Interventoria, supervision, UApA, y demas actores que
participan en el PAE.

Calle 19 # 15— 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com




UT NUTRIPAE IPIALES

Ipiales, septiembre de 2025

DR.
FRANKLIN ORTEGA SALAZAR e |
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - B&
IPIALES S

IOdO com%%rendldosf nfre
édlos requerlml'entos
ac |on*~espeC|f1cawr\!
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al los requerlmlentoswﬁ allzados%po os
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LINA MARCELA MOYA MAHECHA
C.C53. 013 :232 de Bogota DC

REPRESENT"A%;E LEGAL

Calle 19 # 15— 52, Barrio La Pradera
Iptales — Narifio
utnutripaeipiales591@mail.com




Direccidn: Carrera é Nel 1-50 Edificio Zafiro
o ‘Mﬁi]&)ﬁi HUNICIPAL BE | SEQFQ%&}‘[& de Coreo confactencs@semipiales.gov.co

1 plales 1 Educa ci én Telefono: 602 7256243 / Ipiales Nafifio

Oficio No. 1050-1301- PAE-325

Ipiales, tres (03) de julio de 2025.

Doctora:

LINA MARCELA MOYA MAECHA
Representante legal
UT NUTRIPAE IPIALES

Asunto: Requerimiento de Informe Accion de Tutela 2025-0052

Cordial saludo de paz,

En atencién a la notificacidn de la admisién de accion de tutela, bajo radicacion No.
523564046004202500052, interpuesta por la sefiora BLANCA MARGARITA
SOLARTE SOLARTE y en contra de [a UT NUTRIPAE IPIALES 2025, donde se ha
vinculado a la Secretarfa de Educaciéon Municipal de Ipiales al precitado tramite.

Me dirijo a usted en mi calidad de supervisor del contrato SAMC 439 de 2025 cuyo
objeto es: “SERVICIO, SUMINISTRO Y ATENCION CON COMPLEMENTOS
ALIMENTARIOS, BAJO LAS MODALIDADES QUE SENALEN LOS
LINEAMIENTOS DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCAR (PAE), DIRIGIDO
A TITULARES DE DERECHO FOCALIZADOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS
EDUCATIVOS OFICIALES DEL AREA URBANA Y RURAL DEL MUNICIPIO DE
IPIALES DURANTE EL CALENDARIO ESCOLAR 2025”. Con el fin de solicitarle
me rinda informe de los hechos por los cuales se ha dado lugar al tramite de tutela
del asunto.

Pues debe recordarse que funjo como supervisor del contrato, frente a su normal
ejecucion y desarrollo, si bien la contrataciéon del personal es una situacion propia
de usted(es) como contratistas, la misma forma parte del cumplimiento del objeto
contractual.

Por favor el informe hacérmelo llegar en el transcurso del dia, entendiendo que
forma parte del insumo para tener en cuenta en la contestacién de la accién
constitucional en la que se ha vinculado a la Secretaria de Educacion de Ipiaies.

Q

'OURAEDUCATIVA

No siendo otro el objeto del pfesente me suscribo.

Atentamente,

N A l, ]
F"ﬁ‘A’NﬁLl |

SUBSECRETARIC®

Secretarra de Educamon Mun;cnpal de Ipiales.

CP-CERG11287
CP-CER611286
CP-CERG11285

CP-CER611284

3
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UT NUTRIPAE IPIALES

Ipiales, 21 de Agosto de 2025.

FRANKLIN ARVEY ORTEGA SALAZAR
SUBSECRETARIO DE COBERTURA EDUCATIVA

Ipiales — Narifio.

ASUNTO: Respuesta Informe Accién de Tutela 2025-0052
Reciba un cordial saludo,
Por medio del presente doy respuesta a su solicud del informe sobre la accion de

tutela interpuesta a nuestra compaiiia.

Anexo soporte

LINA MARCELA MOYA MAHECHA
£.C 53013232 de Bogota DC
Representante Legal (S)

Elaboré: Claudia Fernanda Chalapud P. — Nutricionista Dietista.
Reviso y aprobd: Abraham Caballero Valbuena — Coordinador.

Calle 19 # 15— 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com




REPUBLICA DE COLOMBIA

-
-

RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
JUZGADO CUARTO PENAL MUNICIPAL
CON FUNCIONES MIXTAS
IPIALES — NARINO
Palacio de Justicia — Ipiales
j04pmpalmixipiales@cendoj.ramajudicial.gov.co
Celular 3206188140

Ipiales, 15 de julio de 2025
Oficio Nro. 0452

Sefiores:
BLANCA MARGARITA SOLARTE SOLARTE
j-antoniovallejoabo@gmail.com;

UT NUTRIPAE IPIALES 2025
utnutripaeipiales591@gmail.com;

MINISTERIO DE TRABAJO
notificacionesjudiciales@mintrabajo.gov.co; notificaciones.tutelas@mintrabajo.gov.co

INSPECTOR DE TRABAJO
jhernandezp@mintrabajo.gov.co;

ARL AXA COLPATRIA
notificacionesjudiciales@axacolpatria.co;

PORVENIR
notificacionesjudiciales@porvenir.com.co; Igbanoy@porvenir.com.co;

COOSALUD EPS
notificacioncoosaludeps@coosalud.com;

INSTITUCION EDUCATIVA SEMINARIO
ieseminario@yahoo.com.co; orientacionescolarseminario@gmail.com

SECRETARIA DE EDUCACION DE IPIALES
juridica@semipiales.gov.co; contactenos@semipiales.gov.co;

Ref. Notificacion SentenciaTutela Rad. 523564046004202500052
Accionante BLANCA MARGARITA SOLARTE SOLARTE
Accionado UT NUTRIPAE IPIALES 2025

Cordial saludo,

Me permito comunicarles que, dentro del asunto de la referencia, en sentencia del 15
de julio del 2025, este Despacho Judicial, resolvio:

“PRIMERO: DECLARAR IMPROCEDENTE el amparo deprecado por
BLANCA MARGARITA SOLARTE SOLARTE, en contra de UT NUTRIPAE
IPIALES., frente a los derechos fundamentales invocados, conforme los
considerandos de este proveido. SEGUNDO: DESVINCULAR del presente
framite tutelar a la IEM SEMINARIO, INSPECCION DE TRABAJO Y
SEGURIDAD SOCIAL DE IPIALES, COOSALUD EPS, PORVENIR Y AXA
COLPATRIA. TERCERO: NOTIFICAR esta decision a las partes, informando
que conforme a lo dispuesto en el articulo 31 del Decreto 2591 de 1991, dentro
de los tres (03) dias siguientes a su notificacion el fallo podra ser impugnado.




CUARTO: REMITIR las presentes diligencias, en caso de que este fallo no
fuera impugnado, a la Corte Constitucional para su eventual revision (inciso
segundo articulo 31 del Decreto 2591 de 1991). NOTIFIQUESE Y CUMPLASE,

CARLOS MARIO SOTO PEREZ JueZ".

Atentamente,
STEPHANNY BENAVIDES CORAL

Secretaria




Radicado: 52356404600420250005200
% Rama Judicial Accionante: BLANCA MARGARITA SOLARTE SOLARTE

B Consejo Superior de la Judicatura Accionado: UT NUTRIPAE [PIALES,

’ Reptblica de Colombia
REPUBLICA DE COLOMBIA
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RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
JUZGADO CUARTO PENAL MUNICIPAL
CON FUNCIONES MIXTAS DE IPIALES

SENTENCIA DE TUTELA No. 061
Ipiales, quince (15) de julio de dos mil veinticinco (2025)

Procede este Juzgado a decidir la accién de tutela incoada por BLANCA
MARGARITA SOLARTE SOLARTE, invocando la proteccién de sus derechos
fundamentales al minimo vital, seguridad social, irabajo, vida digna, debido proceso
y estabilidad laboral reforzada, presuntamente vulnerados por UT NUTRIPAE
IPIALES.

HECHOS

La accionante indica que el dia 13 de mayo de 2025, inicié sus labores en el I.E.
SEMINARIO, realizando la preparacién y suminisiro de raciones de alimentos,
siendo lo pactado mediante contrato de prestacion de servicios No. 439 de 2025
con la UT NUTRIPAE IPIALES 2025, cuya finalizacién se programé para el 18 de
septiembre de 2025.

Aduce que, para el 28 de abril de la presente vigencia, sintié un fuerte dolor en su
mano izquierda y con ello una inflacién importante, imposibilitando la movilidad en
su brazo, dice que el 5 de mayo de la anualidad, asistié a consulta médica por medio
de la ARL AXACOLPATRIA, enviandole toma de ecografia de mufieca izquierda e
incapacidad de dos dias y reintegro posterior con algunas recomendaciones.

Asi, para el 28 de mayo, volvié a consulta con la IPS IN CORPORE, donde fue
remitida a ortopedia por el incidente sufrido, afirma que su situacién no ha mejorado
y el dolor persiste.

Refiere que el 6 de junio de 2025, recibio notificacion firmada por parte de la sefiora
BLANCA CECILIA RIVERA PEREZ, quien es del area de talento humano de la
empresa UT NUTRIPAE [IPIALES 2025, en la cual se le informa que se hace efectiva
la terminacién del contrato suscrito, sin alguna causa que lo justifique, afectandose
con ello sus ingresos y su salud a causa de la patologia adquirida en el desarrollo
de su labor.

Finalmente, pide la proteccion de sus derechos invocados y ser reintegrada a su
cargo en la UT NUTRIPAE IPIALES 2025, minimamente hasta la fecha pactada.

CONTESTACION DE LA ACCIONADA

UT NUTRIPAE IPIALES 2025

En su respuesta da a conocer que en el marco de ejecucién del programa de
alimentacién escolar en el municipio de Ipiales, la UT NUTRIPAE 2025, procedi6 a
la contratacion del personal para manipular alimentos dentro del cual estaba la
sefiora BLANCA MARGARITA SOLARTE, quien por medio de contrato de
prestacion de servicios de fecha 13 de mayo de 2025 se dio inicio, para llevar a
cabo el alistamiento, preparacién, servido y entrega de los complementos
alimentarios cumpliendo con un ciclo de menus establecido en las instituciones
educativas beneficiarias del programa de alimentacion escolar PAE, que conforme
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y Rama Judicial . Radicado: 52356404600420250005200
j Consejo Superfor dela Judicatura Acclonante: BLANCA MARGARITA SOLARTE SOLARTE
Reptiblica de Colombia Accionado: UT NUTRIPAE IPIALES

al cumplimiento del conirato 439 de 2025 suscrito entre la Alcaldia Municipal de
Ipiales y la UT.

En relacion con el hecho en el que la accionante informa que, para el mes de abril
de 2025, tuvo un incidente con su mano izquierda que le ocasiond inflamacién, dolor
y la imposibilidad en la movilidad, refiere que no le consta dado que para ese tiempo
no existia una relacién contractual vigente.

Continua explicando que para el dia 05 de mayo de 2025, tampoco existia vinculo
laboral alguno con la accionante, por lo que no le consta las actuaciones
adelantadas con la ARL en dicha fecha.

Informa que desconoce la entidad si le es atribuible [a existencia de un presunto
accidente laboral, dado que en la fecha en la que se presentaron los hechos la
accionante aun no habia sido vinculada contractualmente con la UT NUTRIPAR
2025, pues la relacién contractual fue formalizada el 13 de mayo de 2025, fecha en
la que la actora comenzé a prestar sus servicios en virtud de contrato de prestacién
de servicios ya mencionado.

Asi, aclaran que cualquier circunstancia o evento relacionado con un accidente
laboral que pudiese haberse producido con antelacién a la mencionada fecha de
inicio de la relacién contractual no es de su competencia, ni tampoco de su
conocimiento, por lo que no les puede ser imputado, relata que no existe
antecedente alguno ni comunicacioén formal o informal por parte de la tutelante en
la que se reportara una situacién de salud que afectara o limitara la prestacion del
servicio como manipuladora de alimentos, ello en el marco de la ejecuciéon del
contrato de fecha 13 de mayo de 2025.

Asegura que, durante la vigencia del vinculo contractual, la coniratista se
desempefd con normalidad, sin que se hubiese reportado incapacidad médica,
limitacion funcional o solicitud de atencién especial de su parte. Se tiene que la UT
NUTRIPAE 2025, no tenia conocimiento ni directo ni indirecto de la afectacion en el
estado de salud que pudiera interferir en la adecuada prestacion del servicio
contratado.

En relacion con la notificacién de la terminacion del contrato de prestacion de
servicios, que tuvo efectos desde el 06 de junio de 2025, aduce que se hizo la
comunicacion formal desde el departamento de Talento Humano de la UT y que tal
decision se adopto conforme a las facultades legales y contractuales que le asisten
a dicha entidad siendo de naturaleza civil y no laboral, aclara que dicha situacién no
atendio al estado de salud de la accionante, siendo que a la fecha de la emisién de
la comunicacion, no existia un conocimiento del mismo por parte de la contratante,
por lo que no pudo ser el motivo por el cual se tomé la determinacién ya sefialada.

Insiste en que la culminacién de la vinculaciéon contractual obedecié a razones
operativas y funcionales, especificando que fue a la carencia de necesidad del
servicio de manipulacion de alimentos en la sede correspondiente, por o que, al ser
un contrato de prestacion de servicios, la UT, se encuentra facultado para terminarlo
cuando lo considere, sin que implique una vulneracién de derechos.

Seguidamente se pronuncia respecto a las pretensiones, pide que sean
desestimadas y que se declaren improcedentes, dado que carecen de sustento
factico y juridico, afirmando que la UT no ha vulnerado derecho alguno en conira de
la accionante y de paso no se cumple con los requisitos excepcionales para
conceder el reintegro deprecado por la actora, sefialando que cuenta con otro
mecanismo de defensa judicial.
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Refiere que la naturaleza del vinculo juridico que existio entre las partes es bajo la
modalidad de contrato de prestacién de servicios, por lo que se excluye una relacién
laboral, asi las cosas el tramite constitucional no es procedente para obtener el
reintegro a sus labores, siendo que este escapa del ambito constitucional, contindia
diciendo que la UT no se encontraba juridicamente facultada, ni obligada para
ejercer facultades de subordinacién ni de control sobre aspectos personales como
el estado de salud de la accionante, mas atn cuando los hechos referenciados se
originaron con anterioridad a la suscripcion del contrato, insistiendo en que no se
puso en conocimiento previamente de la situacion.

Retoma lo solicitado en cuanto a la estabilidad laboral reforzada, diciendo que no
se cumplen los enunciados propuestos por la corte constitucional en razén a que la
patologia que padece la actora, no es limitante para el desarrollo de sus
obligaciones y que ello la haga un sujeto de especial proteccién constitucional,
indica que el motivo de la terminacién no tiene un origen discriminativo o que se
relacione de manera directa con su condicién de salud, obedeciendo este a un tema
netamente potestativo del contratante, de acuerdo al contrato suscrito entre las
partes

INTERVENCION DE LAS ENTIDADES VINCULADAS

INSTITUCION EDUCATIVA SEMINARIO

Informa que, la sefiora BLANCA MARGARITA SOLARTE SOLARTE, cumplié
funciones de manipuladora de alimentios en la institucién desde el mes de enero
hasta finales de mayo de 2025, dice que pertenecié al programa de alimentacién
escolar PAE del municipio de Ipiales y fue contratada por la UT NUTRIPAE IPIALES
2025, entidad que se encarga de la contratacién, organizaciéon y enviar a las
instituciones a las manipuladoras de alimentos que se requieran.

Culmina asegurando que la accionante no tiene ningun tipo de vinculo contractual
con ellos y por tanto no tiene ninguna responsabilidad de trabajo directa en relacion
con lo demandado por la accionante.

INSPECCION DE TRABAJO DE IPIALES.

La entidad refiere que no le consta ninguno de los hechos relatados por parte de la
tutelante, que en informacién obtenida el 2 de julio de 2025, la accionada UT
NUTRIPAE IIALES 2025, no ha tramitado ante la Territorial Narifio del Ministerio de
Trabajo, peticién de autorizacién para la terminacién del vinculo contractual
celebrado con la accionante.

Termina solicitando declarar la improcedencia de la accién constitucional en contra
de la entidad, asi como la exoneracién de responsabilidad, por no existir
responsabilidad alguna de su parte, al no colocar en riesgo los derechos de la
actora.

COOSALUD EPS

Indica haber garantizado la atencién de la sefiora SOLARTE SOLARTE, que se ha
podido verificar que la actora se encuenira afiliada a la EPS, sin que hasta el
momento tenga servicios médicos pendientes, dado que se encuentra siendo
atendida por la ARL, a causa de un accidente laboral.

Manifiesta no haber faltado a ningtin derecho en titularidad de [a accionante, sin
tener legitimacion en la causa, por lo que pide declarar que COOSALUD EPS, no
ha vulnerado ningtin derecho en este tramite y que se desvincule del mismo.

PORVENIR
Su respuesta indica que el presente asunto trata de un conflicto obrero patronal, por
lo que la sociedad no tiene nada que ver en lo planteado, dando a conocer que no
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existe ninguna solicitud por parte de la accionante, siendo que si bien se encuentra
vinculada en el tema de aportes pensionales, desde el afio 2002, no se han
efectuado pagos. Asegura no haber vulnerado derecho alguno, por lo que pide que
se desvincule de la accion de amparo a la entidad.

AXA COLPATRIA

Alude en su contestacién que el reintegro y pago de salarios por la relacién laboral
y que reclama de la actora deber ser garantizado por el empleador y no por la ARL,
situacion que tendra que resolver la entidad correspondiente, sefiala que la ARL no
ha vulnerado derecho alguno, tratandose de hechos ajenos a la aseguradora,
pidiendo desvincularla de esta accion de tutela.

CONSIDERACIONES
1.- Competencia.

Este Juzgado es competente para conocer la presente accién constitucional, en
virtud de la competencia dispuesta en el articulo 37 del Decreto 2591 de 1991 en
concordancia con lo establecido en el articulo 1 del Decreto 333 de 2021.

2.~ Problema juridico

Incumbe a esta judicatura determinar si la acciéon de tutela es procedente para
acceder a las pretensiones deprecadas en el escrito de tutela.

3.- Consideraciones

La accién de tutela fue instituida por el articulo 86 de la Carta Politica "como un
instrumento de naturaleza subsidiaria y residual’ (Gaceta Constitucional No 77, Pag.
9), para reclamar ante los jueces, en todo momento y lugar, la proteccién inmediata
de sus derechos constitucionales fundamentales, cuando quiera que éstos resuiten
vulnerados o amenazados por la accion o la omision de cualquier autoridad o de
particulares en algunos eventos.

Por consiguiente, es una instituciéon que debe ser interpretada y aplicada, no en
oposicidn sino en perfecta armonia con las jurisdicciones constitucional y de lo
contencioso administrativo para obtener la proteccién de "derechos constitucionales
fundamentales", cuando el afectado no disponga de otro medio de defensa judicial,
salvo que aquella se utilice como mecanismo transitorio para evitar un perjuicio
irreparable (Art. 86 C.N.).

En este sentido conviene destacar que tanto la norma Constitucional como en su
desarrollo legislativo, el ejercicio de la citada accién condicionada enire otras
razones por la presentacion ante el juez de la situacién concreta y especifica de
violacion de aquellos derechos, cuya autoria debe ser siempre atribuida a cualquier
entidad publica o en ciertos eventos definidos por la ley, a sujetos particulares.

Segtin el articulo 86 de la Constitucion, la accion de tutela procede solo cuando el
afectado carece de otro medio de defensa judicial, a menos que se utilice como
mecanismo transitorio para prevenir un perjuicio irremediable. La jurisprudencia
destaca que evaluar el cumplimiento de este requisito no solo implica confirmar la
existencia de otro medio de defensa, sino también asegurarse de que este sea
adecuado y eficaz para proteger los derechos fundamentales. En caso contrario, la
tutela solo seria excepcionalmente procedente.

El texto concluye indicando que se realizard una valoracion concreta de las
circunstancias del caso para verificar el cumplimiento de los requisitos de
procedibilidad excepcional de la accién de tutela, en este caso, relacionado con el
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reintegro de la accionante a sus labores.

Para el caso que nos ocupa, la garantia fundamental invocada corresponde al
minimo vital y el trabajo, que asegura los niveles basicos necesarios para una
subsistencia digna y debe ser particularmente garantizado a aquellos individuos que
se hallan en condiciones de vulnerabilidad, con el fin de promover el pleno disfrute
del derecho a la igualdad material.

La anterior prerrogativa debe ser sustentada por quien reclama la proteccion del
derecho, dado que es una garantia que involucra medios econdmicos de
compensacion, tema de especial reflexién en el escenario constitucional.

Por otro lado, si bien se contempla la accién de tutela contra temas laborales, la
misma debera cumplir con estrictas condiciones a fin de ser procedente, una de las
mas importantes es que la misma se ejecute subsidiariamente, es decir, luego de
agotar los demas medios de defensa juridicos que disponer la Ley y a los
cuales los ciudadanos pueden acceder a fin de reclamar sus pretensiones,
dado que el tramite constitucional, no puede reemplazar los mecanismos ordinarios
de defensa ni actuar como una herramienta procesal adicional. 2

4.- Tesis del despacho

Este Juzgado considera que la accionante no ha agotado los medios juridicos
dispuestos en la Ley para invocar la proteccion de sus derechos, por lo que la accion
presentada es improcedente por subsidiariedad.

5.- Caso concreto

La accionante acude ante el Juez Constitucional, invocando la proteccion a su
derecho fundamental al minimo vital, seguridad social, trabajo, vida digna, debido
proceso Yy estabilidad laboral reforzada, asegura que al sufrir un accidente laboral
adquiri6 una patologia derivada de la ejecucién de un contrato, el cual fue
culminado, a su parecer, sin razén valida alguna por lo que solicita que sea
reintegrada al cargo que desempefiaba para la UT NUTRIPAE IPIALES 2025.

La accionada por su parte refiere que se en el marco de la ejecucion del programa
de alimentacién escolar en el municipio de Ipiales, la UT NUTRIPAE 2025, contraté
el personal para la manipulacién de alimentos, refiriendo que la accionante suscribié
e inicié contrato de prestacion de servicios en fecha 13 de mayo de 2025, aclaran
que para la fecha en la que ocurrié el mentado accidente no existia una relacién
contractual vigente, manifestando desconocer las actuaciones agotadas con la ARL,
aseguran desconocer situacion previa o posterior relacionada con la salud de la
tutelante.

Finalmente, aduce que la terminacién del contrato obedeci6 a razones operativas y
funcionales, dado que no se necesitaba el servicio de manipulacion de alimentos en
la sede asignada, indicando estar facultada para la terminacion, insistiendo en que
el vinculo juridico constituido es bajo [a modalidad de prestacién de servicios, sin
que ello devenga en una relacién laboral

En primer término, es pertinente sefialar que de los documentos anexos en el escrito
de tutela se logra apreciar que en efecto como lo sefiala la accionada, |a relacién
contractual, se produjo para el dia 13 de mayo de 2025, por_su parte de las
afirmaciones de la_accionante es_evidente que el accidente que refiere se
produjo unos dias antes, esto es el 28 de abril de 2025, sin poder esta judicatura

1 Corte Constitucional. Sentencia T-159 de 2023. MP. JOSE FERNANDO REYES CUARTAS
2 Corte Constitucional. Sentencia T-149 de 2023. MP. ALEJANDROQ LINARES CANTILLO
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determinar una relacién contractual o laboral previa entre las partes.

Conjuntamente, observandose los elementos remitidos en la demanda, como la
historia clinica y el reporte de la ARL, entre otros, se logra apreciar que la atencién
por el accidente sufrido por la actora, se produjo el dia 28 de abril de 2025, fecha
en la cual no existia un vinculo entre la tutelante y accionado, asi mismo se puede
determinar que no existié una comunicacion que diese a conocer de alguna manera
las condiciones en las que ella se encontraba para los dias en los que prestd sus
servicios.

Aclarado lo anterior, es necesario indicar que en el presente asunto no se cumplen
con los presupuestos de procedencia para excepcionalmente estudiar de fondo la
situacion, uno de ellos es la subsidiariedad, que presupone un agotamiento de todos
los recursos legales disponibles en el ordenamiento juridico -salvo que se
demuestre sin ambages la configuracion de un perijuicio irremediable-, pues el Juez
Constitucional no puede invadir la érbita del Juez Natural. Sobre el tépico, la Corte
Constitucional en Sentehcia T-430 de 2021 explica:

“El inciso 4° del articulo 86 de la Constitucién establece el principio de subsidiariedad
como requisifo de procedencia de la accién de tutela asi: “[E]sta accién sélo procedera
cuando el afectado no disponga de ofro medio de defensa judicial, salvo que aquella se
utilice como mecanismo transitorio para evitar un perjuicio irremediable”.

Esta norma determina que, si hay ofros mecanismos de defensa judicial idoneos y
eficaces para solicitar la proteccién de los derechos que se consideran amenazados o
vulnerados, se debe recurrir a ellos y no a la accién de tutela. Asi lo ha reiterado la Corte,
al afirmar que, cuando una persona acude a la administracion de justicia con el fin de
que le sean protegidos sus derechos fundamentales, no puede desconocer las acciones
Judiciales ordinarias confempladas en el ordenamiento juridico.

La inobservancia de tal principio es causal de improcedencia de la tutela, a la luz de lo
dispuesto en el articulo 86 superior y el numeral 1° del articulo 6° del Decreto Ley 2591
de 1991. Si el accionante cuenta con otros medios de defensa judicial, la consecuencia
directa es que el juez constitucional no puede decidir el fondo del asunto planteado”.

En el presente asunto, no se ha demostrado siquiera un acercamiento con la
accionada, con miras a establecer comunicacién respecto de los inconvenientes
que expone la parte accionante o fratar el iema de la culminacién del contrato que
inicialmente puede indicarse corresponde a la jurisdiccion ordinaria, asi se tiene que
en el escrito de tutela no se menciona y tampoco se ha presentado una evidencia
que sustente un agotamiento previo de acciones entre las partes, por lo que en un
principio se puede establecer la ausencia del mencionado requisito de
subsidiariedad, lo que torna en improcedencia la accién incoada.

Seguidamente, del contrato de prestacién de servicios® allegado por las partes se
deben tener en cuenta varios aspectos, entre ellos la naturaleza civil del mismo, la
fecha de suscripcion que es posterior a la ocurrencia del accidente varias veces
mencionado por la actora quien afirma que con ocasion del desempefio de sus
funciones se dio dicho incidente, empero es notorio que la firma del contrato fue
15 dias después, por lo que desatiende a sus afirmaciones que la situaciéon se
presentara en ejercicio de sus labores.

Ahora bien, en cuanto a las clausulas del suscrito contrato, se hace necesario
indicar que en lo concerniente a la forma de pago pactada, se establece que:

“El contratante pagara a el contratista una suma de dinero por la prestacién del servicio
realizado y recibido a satisfaccién por parte del coniratante. El monto a pagar se
determinara conforme a la modalidad de tarifas previamente acordadas y establecidas,

3 P4ags. 08 a 13 archivo 003 Expediente Digital
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de acuerdo con las especificaciones del servicio prestado

... El valor establecido por el contratante en relacién con la prestacion del servicio por
dia en cada una de las sedes educativas se pagaréa de la siguiente manera:

T SOLOIE-O

NODALDAD ST AL alo
_ | Klwauerzes
VEREDRA-MENICIR K 3
BRERA-MENITIPG 1\ *{)@;akcfs,_
MALGR DE LA PRESTACIONDIA e §3~f§e0:0

... El valor de los honorarios serd determinado en funcién de los dias efectivos de
prestacion del servicio por parte del contratista, los cuales deberan ser debidamente
certificados por la institucién educativa correspondiente...”

Lo anterior muestra que a pesar de que la accionante informa la existencia de una
relacién laboral, de lo suscrito y pactado se le ha dado a conocer previamente que
se encuentra frente a una obligacion diferente a la mencionada para resolver en
este tramite constitucional en el tema laboral, pactandose que los honorarios
serian determinados en funcién de la prestacion efectiva del servicio, es decir
los dias certificados.

En este punto cabe destacar que en el contrato celebrado entre la accionante y la
accionada NO fue estipulada fecha de terminacién alguna, ello por cuanto como
se advirtid lineas atras, el objeto del negocio juridico entre aquellos se cumpliria v
pagaria en dias especificos, maxime cuando igualmente estaba supeditado al
contrato suscrito entre la accionada y la Alcaldia Municipal de Ipiales (este Gltimo si
contaba con un término de ejecucion), y ello puede ser la razén de que la actora
considere que su contrato tenia vigencia hasta el 18 de septiembre de 2025.

ENDDAD CONTRATANE: FACALDIA MAUNIIRAL DE IPTALES
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Por otro lado, es necesario resaltar que en la actualidad la actora no se encuentra
incapacitada y que de los documentos remitidos se logra vislumbrar que por el
incidente sufrido le fueron prescritos dos (02) dias de reposo, sin poderse validar
una extension de dicha convalecencia v con ello que se derive una proteccion
especial por condicidon de trabajadora en situacién de vulnerabilidad, siendo que no
ostenta la condicién de discapacidad o similar, por lo que no es apropiado hablar o
tratar una proteccién futura que al momento no se ha podido acreditar o
simplemente es inexistente para la accionante, por lo que no le es aplicable la
garantia de estabilidad reforzada, y siendo asi la accion de tutela no se constituye
como el mecanismo propio para estudiar las pretensiones del escrito tutelar.

Asi entonces, se evidencia que la terminacion del contrato obedeci a una situacion
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objetiva y que en principio corresponde a la liberalidad del contratante, que en este
asunto, no requeria de permiso o verificacién de la Inspeccion de Trabajo.

En consecuencia, y dado que no se acredité la existencia de un perjuicio
irremediable, ni tampoco se trata de un sujeto de especial proteccion, es menester
indicar que, en el ordenamiento juridico colombiano, existe otros medios adecuados
para controvertir la terminacion unilateral del contrato de prestacion de servicios,
para que luego de un debate probatorio adecuado se establezca la existencia o no
de perjuicios en favor de alguno de los contratantes.

DECISION

En mérito de lo expuesto, el Juzgado Cuarto Penal con Funciones Mixtas de Ipiales,
administrando justicia en nombre de la Repuiblica de Colombia y por autoridad de la
Ley,

RESUELVE:

PRIMERO: DECLARAR IMPROCEDENTE el amparo deprecado por BLANCA
MARGARITA SOLARTE SOLARTE, en contra de UT NUTRIPAE IPIALES.,, frente
a los derechos fundamentales invocados, conforme los considerandos de este
proveido.

SEGUNDO: DESVINCULAR del presente tramite tutelar a la IEM SEMINARIO,
INSPECCION DE TRABAJO Y SEGURIDAD SOCIAL DE IPIALES, COOSALUD
EPS, PORVENIR Y AXA COLPATRIA.

TERCERO: NOTIFICAR esta decision a las partes, informando que conforme a lo
dispuesto en el articulo 31 del Decreto 2591 de 1991, dentro de los tres (03) dias
siguientes a su notificacion el fallo podra ser impugnado.

CUARTO: REMITIR las presentes diligencias, en caso de que este fallo no fuera

impugnado, a la Corte Constitucional para su eventual revision (inciso segundo
articulo 31 del Decreto 2591 de 1991).

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

OTO PEREZ
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ALCALDIA MUNICIPAL Telefono: 602 7256243 / Ipiales Narifio

Ipiales, 29 de julio de 2025
1056-1301-PAE-348

Doctora:
LINA MARCELA MOYA MAHECHA
Representante legal UT NUTRIPAE IPIALES

Asunto: Informe de cambio de minuta por falta de entrega de msumo (leche en polvo) —
Centro Educativo Semmano Los Chilcos

l‘

Cordial Saludo de Paz;

El dia martes 29 de julio, durante una supervision realizada por parte de la Secretaria de
Educacion en el centro educativo Seminario Los Chilcos, se evidencié un cambio de
minuta sin previa autorizacion por parte de la Nutricionista del Equipo PAE.

El hecho se presentd en el ment #1 tipo almuerzo correspondiente a la fecha
mencionada, el cual incluia como parte de la preparacién jugo de fruta en leche. Sin
embargo, siendo las 8:30 a.m., se constatd que el operador UT NUTRIPAE na habia.
realizado la entrega de la leche en polvo correspondiente.

Ante esta situacion, las manipuladoras procedieron a preparar jugo de pifia sin leche, lo
que representd una modificacién del ment establecido por la minuta oficial, motivada por
la falta de entrega del insumo por parte del operador.

Se solicita al operador justificar lo ocurrido y establecer las acciones correctivas

necesarias para garantizar el cumplimiento oportuno y completo de la minuta alimentaria,
conforme a los lineamientos del Programa de Alimentacion Escolar (PAE).

" Atentamente,
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UT NUTRIPAE IPIALES
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Ipiales, 29 de Julio de 2025
INGENIERO
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AtL#am nte,

LINA MARCELA MOYA MAHECHA
C.C 53013232 de Bogota DC
Representante Legal (S)

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS O

Realizar el mantenimiento correctivo de equipos de
manera inmediata al re arte de la solicitud por parte de
la institucion educativa, el supervisor, la interventoria, o
el personal manipulador de alimentos. En caso de que
no se realice el mantenimiento inmediato o se requiera
retirar el equipo de la institucion para su reparacion, el
operador debera garantizar la disponibilidad
permanente de un equipo de caracteristicas similares
que supla la funcién del equipo en reparacion de tal
manera que no se interrumpa la prestacion del servicio.

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narlfio
utnutripaeipiales591@gmail.com
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UT NUTRIPAE IPIALES

Ipiales, septiembre de 2025

DR.
FRANKLIN ORTEGA SALAZA@W S

PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR PAE%%%
IPIALES ' s |
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X
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LINA MARCELA MOYA MAHECH
C.C 53.013.232 de Bogota DC
REPRESENTANTE LEGAL

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
uinutripaeipiales591@gmail.com




UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS P

Entregar mensualmente a la supervision y/o
interventoria del Programa, los analisis microbiolégicos
realizados a cada uno de los componentes que hacen
parte del complemento alimentario preparado en sitio
am /pm y complemento almuerzo; que se clasifique
como alimentos de alto riesgo, donde se identifique
claramente el concepto de los analisis y mes al que
corresponde dicho reporte. — La entidad tendra la
potestad de solicitar el analisis microbiol6gico de
cualquier Institucion Educativa.

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Iplales — Narifio

utnutripaeipiales591@gmail.com




F-EC-001 INFORME DE ANALISIS
REVISION 09 R
FECHA DE ACTUALIZACION > i) gg
2024-05-08 Elotrgnds I:esc-l 1is007

INFORMACION DEL CLIENTE
CLIENTE: UT NUTRIPAE IPIALES 2025 NT/CC: 9019441480
DIRECCION: CL 18 # 15- 52
TELEFONO: 3107243005

MAIL: UTNUTRIPAEIPIALES591@GMAIL.COM
CIUDAD: IPIALES
CONTACTO: PIEDAD CARRILLO

CARGO: COORDINADOR OPERATIVO

INFORME DE ANALISIS No. M-28-12578-0
INFORMACION DE TOMA DE ITEM DE ENSAYO
LUGAR DE TOMA DE ITEM:; INSTITUCION EDUCATIVA ALFONSO LOPEZ- IPIALES - UT NUTRI PAE IPIALES 2025
RESPONSABLE DE TOMA DE ITEM: BIOTRENDS LABORATORIOS SAS

FECHA DE TOMA DE [TEM: 2025-07-20 HORA: 10:30:
FECHA DE RECEPCION: 2025-07-30 HORA: 08:45:00

FECHA DE INGRESD A ANALISIS: 2025-07-30

FECHA DE EMISION DE INFORME: 2025-06-30
LUGAR DE ANALISIS: Bogotd - Av, Boyach B4F-68

IDENTIFICACION DEL ITEM DE ENSAYO

iTEM DE ENSAYO NO. IDENTIFICACION (+) FABRICANTE Y/O PROVEEDOR [+)
30-11802 PRODUCTO TERMINADO: POLLO GUISADO - MODALIDAD TIPO ALMUERZO - MENU 10 UT NUTRIPAE IPIALES 2025
PRESENTACION DURANTE LA RECEPCION l CANT.ENTREG.{UN) |FECHA DE PROD (¥) | FECHA VENC (+) | LOTE (+) |T‘ ITEM DE ENSAYO T. RECEPCION
BOLSA RESELLABLE X 300 g | 1 | 2025-07-30 N.E | NE I 771.5°C 55°C
OBSERVACIONES
TABLA DE RESULTADOS
PARAMETRO METODO UTILIZADO RESULTADOS u REGLA UNIDADES ESPECIFICACION Min. CUMPLIMIENTO
Salud y proteccidn social -
Resol, 1407/22

Rectiento da Escherichia coll IS0 16648-2:2001 Acreditado, <10 2 NO UFCigoml, m<10 NO APLICA
APLICA

Busqueda de Listaria monocytogones. 150 11280-1:2017 Acreditado. Ausonte NO NO nr5gombL m: Ausente NO APLICA
APLICA APLICA

Busqueds da Salmoneila spp. 150 6578-1:2017 Acreditado. Ausente NO NO f25gomt m: Ausente NOAPLICA
APLICA APLICA

Recuento de Staphylococeus coagutasa positiva 1SO 6888-1:2021 Acreditado, <100 -1 NO UFCigomt. m:<100 NO APLICA
APLICA

Recuento da Bacilus cereus. 1S0 7932:2004 Acroditado. <100 42 NO UFCigomL m:<100 NO APLICA
APLICA

BIOTRENDS LABORATORIOS S.A.S.

REVISO: DIRECTOR TECNICO

APROBO: GERENTE




F-EC-001 INFORME DE ANALISIS
REVISION 08

FECHA DE ACTUALIZACION
2024-05-08

e an R ENeDE

INTERPRETACION DE RESULTADD

*No s poslble emitir daclaracién de conformidad frente a la norma Resol. 1407/22 Numeral 14.1 -Comldas, beblidas y platos {lstos para y para servir al publico- debido a que no se cumple
con el niimero da ltems de ensayo requaridos™

Observaciones

-En L los S.AS con ONAG, vigente a la facha, con c6digo de acreditaclén 15-LAB-050, bajo la norma ISO/IEC 17025:2017

-Los resultados son validos unicamenls para el ilem analizado,

-Los resultados descritos en e! presante dunumenln sa aplican al ftem taf como se recibis.

-Ellab io no se hace de s por el cliente, la cual de ala da en las i de ltems da ensayo debidamente firmado y sa encuentra idantlficada en el presente
Informa de resultados en la seccién 'IDENTIFICACION DEL |TEM DE ENSAYO" mediante el simbolo (+).

-Este certificade de an4lisis solo puede sor d ycon escrila de BIOTRENDS LABORATORIOS S.A.S. Las coplias impresas de! Informe de andlisis, se consldaran coplas no controladas por el Sistema de
Gestién de Calldad del Laboratorlo.

PARA TODOS LOS INFORMES Y TIPOS DE INFORMES EMITIDOS POR BIOTRENDS:
-Los informes emitidos por Blotrends Laboratorios S.A.S. 1o Implican la aprobacién, aceptacién, admisién, aval o cualquier afirmacién similar por parte del ICA (Instituto C io), ONAC (O Nacional de itacid
de Colombla, IDEAM (Instituto de Hi y Estudios 1 olros enles

-Cualquier Interpretacion ¢ conclusion basada en dichos resultados debe hacerse bajo la responsabilidad exclusiva del usuario del informe

-U= al valor con un factor da cobertura de k=2, para un Intervalo de confianza de aproximadamente el 95%.
-Regla de declsién 1= El resultado obtenido frente a jos limites de i6n para dar NO estd porla del ensayo,
-Regla de decislén 2= El resul!adu obtenldo frente a los mites de para dar estd porla del ensayos,
-* F no

-** Parametro no sollcl!ada por elcllente

-Los métodos de ensayo marcados con 4 no se encuentran dentro de! alcance de acreditacién con ONAC.
Autorizan;

BIOTRENDS LABORATORIOS S.A.S

25-43517

REVISO: DIRECTOR TECNICO APROBO; GERENTE




F-EC-001
REVISION 08

FECHA DE ACTUALIZACION
2024-05-08

INFORME DE ANALISIS

» |
Biotrends

SeAR eTRIA

?&a@"”ﬁ Yﬁ&jﬁ

PAO) "S L ON
Tefé: de.l.aboratorio de Mrcrohtolugia

LY

FERNANDO MURCIA
Director Téanics

FIN DEL INFORME

2543517

REVISO: DIRECTOR TECNICO

APROBO: GERENTE




UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS Q

Reportar y radicar por escrito al supervisor del contrato
y al rector de la Sede Educativa, los dafios o fallas en la
infraestructura que afecten la prestacion del servicio.

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com
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UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS R

Registrar las actividades de limpieza, desinfeccion y
control de residuos realizadas, de acuerdo con los
programas ofrecidos.

Calle 19 # 15 — 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com
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COLOMBIA
POTENCIA DELA

VIDA

. (imentes‘?'ﬁ‘?.
Apvesces

Unldad Admintsirativa Bspociat
de Alimentacién Escolar

L | ALCALDIA MUNICIPAL DE/

lipiales

UTNP25-PSB-RPS-001

N R [ Acuglizacion 1310512025
Nombre del-municlpio: - eraies |Nombre dela Sede: | B rsas o8 gomyy/ay
Nombre Re sponsable del diligenciamiento: M on;Cg 61, P T IMes/Aﬁo; | -’\ olic / iy ,OZ.E‘;

)

7.~ REGISTRO.DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en cada casllla cuando reahce procesos de limpieza ¥ desinfeccién, para los casos donde no aplique el item reglstrar en la casilla (Na) No Apllca

Confirmar canfidades y tiempos de exposicldn en la tabla

Dias def mes [1]2f3T4]s6[6]7]819 |10l11|12|13[14|15|16|17|18|19|20|21|22|23|24l25|26|27|28|29|30|31 OBSERVA-
) R g AREA PREPARACION’ ‘DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP ) . CIONES
PISOS 15¢] > 3 > SKTXTX X
CAMPANAS Dz R e | K] DT
PAREDES: Y >} |~ e | | sl X<
VENTANAS Y| X S e [ARYARS
PUERTAS Al 2 > X S >l
MESONES Sel S < SIS
LAVAPLATOS ol X| x| M| wal
CUCHILLOS sl Sl X[ M e K|9<
CUCHARONES AR A b4 el vl XISC
JARRAS se xf xlx¢ se [ w0
BANDEJAS e pe| [ el saveloe
RECIPIENTES PLASTICOS Seo| X <] S| Y.
OLLAS el e s ! LA
TABLAS DE PICADO 3| 32l selse w e[
ESTUFAS 3| D we Se e | S| e
LICUADORAS e | 22| Sl < SO XK | b
HORNOS vl sl se|se e 3] 32 se
REFRIGERADOR vl e e PR EE YR
CONGELADOR x| | >< el we | 5 3¢
GRAMERA AR A4 sl Y 3K
TERMOMETRO SE| ise | W ne] oy 4
AREA ALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA. 1 92| e 3Ci%¢ ALY AR A
ESTANTERIAS S| Y| [ el | Ve |
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO e | e X5 PR KA EdRY
[TECHOS se WX e | vl sd] %
CANECAS PARA RESIDUOS S Y $e] < . Sel 3 yd] >
. AREA DEL COMEDOR ! C OBSERVA-
MESAS Sel ¥ X SO SE 3L | CIONES
A3 o |y 5|5 el el lse
TANAS S| 3¢ 5e e P e a2t
PrREDES Ye | ¥l 2ve PR R
PISOS | ] el e S| Bal el v
VECHOS SEErdra | £ el se
VASOS® "Se | s X > ARSI
PLATOS e | 3] yel5e R
CUBIERTOS se [l 2> S| e x
BANDEJAS > 2| i ' RS AR
POCILLOS SEENE] 3 | Sl >dne
. i ! - AREA ELEMENTOS DE ASEO ] OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO . N g
ELEMENTOS DE ASEO: 2| X KX M x| oef  CIONES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO e Sel > el Y] el ]
TRAPERO . b A el Sl wel e
ESCOBA D] Sel x| X | a) ] 3L
RECOGEDOR b AR Sl 2l o]
GUANTES . e ylx | 32 9 »d
‘ LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion. de frutas,. huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfeccion que se utilizan de pendiendo fo que vaya a desinfectar y fos tiempos de accién.
Desinfeccién de alimentos-frutas ol Y| S v e 22| v e |
|Desinfeccion de huevos Sl Y S % Sl e SEiee
Desinfeccion de empaques | el X e el 3 ye
A i VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parametros (sin olor, sin sabor y sin color, o turbledad), En caso contrario donde evidencie mal, CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique |a no conformidad.
OLOR el ClClc Clclc le
R el Clcle cle\e |\
b R clclele CiClele
TERBIEDAD clClicl ¢ rTdESTALS
) v it R CONTROL DE PLAGAS )
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas v
RATA o A
ILUSTRAGION /?J‘l\t % p:
SE DILIGENGIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SI'LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
1 Hay presencia de plagas vivas? ] NIV o p g/ | CIONES
Hay presencia de plagas musrtas? &~ I e
Hay senales de presencia de plagas (dafios, ] 1 . A
;glt;ia{e?'al lncjild%swl 101 dp i id( olid N I\) H M - - ™ NM
unto final de recoleccién de residuos sélidos NI j . y
jgstépublcado lejos del almacenamiento de N B\) h i\'J . 3 N N
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

El control de plagas se realiza al inicio de la jomada laboral. En caso de detectar plagas durante Ia jornada laboral, registre la fecha y hora en 1a casilla de observacicnes y notifique de Inmediato al supervisor

loglstico.

N . “ X VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al Interlor de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente.en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
(esiduos no aprovechables o de reciclaje se lleva ias bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . 1. - .
COGINA Y COMEDOR ESCOLAR DARVIPEYS K¢ x|><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA Ao .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA G| | el S el s x
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que V4 ¥ TN R 1 Ne] e
aplique) )" ¥ | < >& y, ><, }4
EVACUACION DEL ACEITE USADO el 32 sel x| 2o
Frecuencla Jo recoleccion; Marca una X en el dia de la semana gue pasa‘el L M Ml J v s D
Carro recolector de basuras. - - -
RESPONSABLE '

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




£, | ALCALDIA MUNICIPAL DE

POTENCIA DELA “::j' Epla es‘

VIDA

- . SRSTEQUTE foea s o TR w 2 ﬁ% UTNP25-PSB-RPS-001 |, Actualizacién 13/05/2025 )
Nombre del municlplo: ‘ = el (,5 ' |Nombre delaSede: L|TOY YO0 C A S O] Aol rooes
Nombre Responsable deldlllgenclamlen(o [ 4 ~n d] Tl A oy | ) IMeslAno I "\Uli < / ZOZZ:
2T B R AT e R REGISTRO DE LIMPIEZA'Y DESJNFECCION _ . - i

Escnba una X en cada casula cuando realice procesos de limpieza ¥ desinfeccion, para los casos donda no aplique el ifem regisirar en Ia casﬂla (Na) No Apllca

' Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes 111 2 {34156 ]7]8]0 [10]H][12]13[14]5]16 47 [18]19[20]21[22]28 |24 2512627 |28 [29]30] 31| oBservA
- L e s 9% ~AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP ’ CIONES,

COLOMBIA

Ayl

Unidad Administraliva Eeposlal
de. Aum-nuu!en Eacolar

< PR R

|PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE.PICADO
ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.
ESTANTERIAS
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

ok e P e X e
X PP e 6 K I e |

xxxxxx&xxxﬁxxﬁx;
T R S

¥

A A

IR P X IR ok D b DX TR KK

¥
WD KX ICRE] IR I I K

R e DD IR IR BB IXTRPE IR i I I R X

PSR TXIE

AREA DEL COMEDOR ' OBSERVA-

CIONES

MESAS

NS

ANAS

PAREDES
PISOS
TECHOS
VASOS®
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

e ] DR e X TR Do K
DX RPN KX P [% %

Tebelehele hebehe el PR el e e i XD R e X T DK el el

il e helciceheheid] e ReheRe i i

DR e
DX e DR X

AREA ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-

CUARTO ALMACENAMIENTO CIONES

ELEMENTOS DE ASEQ:

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERO :

ESCOBA

RECOGEDOR

GUANTES .

. : s i LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-

Escriba Una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas,. huevos o empaques; para la deslinfeccién utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES

descritas en el programa de limpleza y desinfeccldn gue se utllizan dependiendo lo qus vaya a desinfectar'y los tiempos de accidn.

Desinfeccién de alimentos-frutas W] S we |

Desinfeccién de huavos S S e

Desinfecclon de empaques L4 e
AR X VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-

Escriba una (C) en la caslila en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
[

OLOR C
- [
<
C

Y eI

X
WK K T
O e K

Db | DD RS IR KT [ PERIK

AN A LA R i e

LRI R LR
IR s
RS

Sel>fiye
el 22| 52
S x| 24

DA
% ¥ [¥

%

R [
[&
C

“piefeP
plofen
clelep
~oen
elepP

o

R
TURBIEDAD

ry :
< RS

R CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas

e \al
4 4
m%3
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LARESPUESTA ES AFIRMATIVA'Y N: S1 LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-

¢+ Hay presencia de plagas vivas? P2l p 0 CIONES
3 Hay presencia de plagas muertas? aJdl A "pJ A U
™~
[V

ILUSTRACION

¢ Hay sefiales de presencia de plagas (dafios, [
‘Imateria fecal, ruldos)? ‘p I\) {J i,
N M

22kl

Py

rv}
nJ
N

(AN

1 El punto final de recoleccion de residuos solidos N B\J
est4 ublcado lejos de! almacenamiento de ‘
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA
El control de plagas se realiza al Iniclo de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmedtato al supervisor
logistico. i

v e . VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X.cada vez qus se realice la evacuacion de residuos al Interior de la coclna y el comedor. Ademas, escriba una X tinicamente en los dias en gue la empresa encargada de recoger los OBSERVA-

residuos no aprovechables-o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos reslduos. CIONES
e e [\ Jadse ‘ . s de
T ) A [ 4
‘ESI(;S:)ECCION DE RECICLAJE (En caso que . ><' ’}5 )i >C >£ ><’ >‘ )d
E/ACUACION DELACEITE USADO NeDelse |5 weo| X Dol v
:;??:Sgifegleo:?:l:acgsgé .Marca una X en el dlaf de la semana que pasa‘el L M Mi J v s D
RESPONSABLE !

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/06/2025.




! ALCALDIA MUNICIPAL DE |

I %
COLOMBIA ;

limenitos,
Tprendey

POTENCIA DE LA ¥ g * i
¢ ina ' megmE _ lpiaes.
] . S WO e UTNPO5.PSBRPS-001 | Actualizacion 1310512025
Nombre de} municiplo: < er [Nombre de la Sede: SP I 4 Fontiesgq QMg d€rp
Nombre Responsable del diigenciamiento: ] [ Yoy |MesiAtio: oo [ 7clS
I E "7,/ . - REGISTRODE LRAPIEZA Y DESINFECCION . . T L

%
a casilla cuando realice procesos de limpisza ¥ desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casliia.(Na) No Aplica.

Confirmar cantldades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes [112[3]4]5]6 78010 1[12]13]14[15]8]17[18[19]20]21[22[23]24]25]26(27[28]29[30(31] oserva-
T R T 2% 7 AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTOMP™ = | o ) CIONES
PISOS ] X 3 X E4REAVEES
CAMPANAS Rz A Ay
PAREDES | XXl el Xl v X
VENTANAS | | < e VAR
PUERTAS Sel e el > >
MESONES Sl S X X SN I
LAVAPLATOS Mo XK XX ] sl I
CUCHILLOS el pe] X AEZEHES
CUCHARONES > | S x|« M e XK
JARRAS sl e x| s¢ s | vl >[5
EANDEJAS el [ [ IRARE T
RECIPIENTES PLASTICOS Y] xej ycine SN ¥
OLLAS . i ve| s DL i v | B R[5
TABLAS DE PICADO | <] sy o | Y >
ESTUFAS A [ e S e ] e[ v
LICUADORAS woe | 2| Sl ¢ 3| X | S
|HORNOS ] [ < [se el ve
REFRIGERADOR M | S [ > - et e X~
CONGELADOR Xese XX e | e | 3015
GRAMERA AR DA o | el ¥ 3
TERMOMETRO el %~ > S e | < 32
AREA ALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA, 9| Sl 2C|%g | e 1 el S
ESTANTERIAS el ¥e| <> welve [\elve
RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO e Lyer] X5 P KYAE ALY
TECHOS S| I BTG
CANECAS PARA RESIDUOS S| Y| S| < 1. Sel s yalse
. AREA DEL COMEDOR ! T OBSERVA-
MESAS S| S X< ST SE 33X | CIONES
0s v el selse 2 el pepe
:?ANAS S se > Sl 2] e
PAREDES de | vl ine AR AR A
PISOS Sel vl e e A
TECHOS Ll ool AR R
VASOS® . el XX | we| e
PLATOS e | 32| s se 23l el X -
CUBIERTOS ve [yl vl PARIPAR
BANDEJAS Al e ’ AR
POCILLOS SEIMEINE] S ] e Xise
N N ’ L AREA ELEMENTOS DE ASEO OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO « ! ol
ELEMENTOS DE ASEQ- <] X[ x| M| x| CONES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ 7=l | > el | vl e
TRAPERO , pad A S el el s
ESCOBA 3| 5] > X el el sl 3¢
RECOGEDOR S8l X e Sl S el
GUANTES . R A 0| | 22 ]
) LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES ] OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o einpaques; para la desinfaccion utilice el mélodo de Inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfeccién gue se utilizan dapendiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.
Desinfeccion de alimentos-frutas R 1 Ll > e
Desinfeccion de huevos' S| Sl e 5e i S| 22| S fs
Deslinfecclon de empagues >C| Y XIse s ™| Sl se
o R . VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que €l ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR clelclce _lcicic e
R [ANZRARS ciciels
R KA KA ’ ) ClCle]le
TURBIEDAD Ol C CldcCle
) = o . CONTROL DE'PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
RATA T W
ILUSTRACION ‘ @ ~—{Fen 7 %}(
k3
SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
1 Hay presencla de plagas vivas? ey EFN NI CIONES
+Hay presencia de plagas muertas? Il A~ WIS | J K i
Hay sefiales de presencla de plagas {(dafios, 3
r%lialleyrlatfe?al ]n(:jid%s)?l 16 dp i ld( olld N /\) JJ ‘J - ] '\‘ MN
unto final de recoleccién de residuos solidos | NIRE i j
:stépublcado Iejo§ del almacenamiento de N '\) ‘U N . Jd N 0 r
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

El control de plagas se reallza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante a jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de Inmediato al supervisor
loglstico. :

e VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

o el

Escriba-una X cada vez que se realice fa evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . Jo R .

COCINA Y COMEDOR ESCOLAR S\l X< , ) Xis X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA S NN N

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA S| ¥ el P X

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . ¥ PR RS ’ | N

aplique) i . ><’ ¥ ©i X ' >£ > >c, }d
EVACUACION DELACEITE USADO N =l [ 52 el Xl o i

‘Frecuencia de recoleccion; Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L X M M ’ J v S D

carro recolector de basuras.

RESPONSABLE

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZABO 13/05/2025.




(iMGVlfOS% { ALCALDIA MUNICIPAL DE
COLOMBIA "Ptlwende( H
, Vi g iipiales
e Almentashn S .
- - [ 25 T ; UTNP25-PSB-RPS-001 I Actualizagién 13/05/2025
Nombre de! municiplo: - erale . [Nombre de Ia Sede: Tpode O vonlherdaX |
Nombre Responsable del dlligenciamiento: \J ol v Ey S LS [Mes/Afio: [T Aol o [ 7ols
} TR RS Wl §f & " - REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION N .
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza ¥ desinfeccion, para los casos donde no apligue el item registrar en ia casilla (Na) No Aplica.
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion enla tabla
Dias del mes _ , |2|(_5|4|5|6|-7‘|8|»9|10|11|12|13|14|15|16|17|18!19|20|21|22|23|24|25|26|27|28|29|30|31 OBSERVA-
A mem B e &% oo AREA PREPARACION'DE ALIMENTOS Y-ALMACENAMIENTO MP - T ) CIONES
PISOS > X 3 < M XXX
CAMPANAS Rz S| DK XYL
|PAREDES: e Xl <o el X el
VENTANAS | XK > ANArd
PUERTAS Sel 2d <> b AR AD. 4P
MESONES S| > < PN ¥
LAVAPLATOS Yol X x| ALY PP
CUCHILLOS e[ S| X YAEZ RS
CUCHARONES et | Sl =< S| vl X[ :
JARRAS el el ] wel a5
BANDEJAS e el X[ i AR
RECIPIENTES PLASTICOS Seo| 3| yeive e[ Ny e
OLLAS delvel s [ v [ B =5
TABLAS DE.PICADO | 2l 5l we ||| X,
ESTUFAS YR = e b b AR IR IE
LICUADORAS e | 2] Sef D4 Yol ] %[ 5
HORNOS | ] else el 3lse
REFRIGERADOR e | ¢ |se S| ve| 3N
CONGELADOR PR e | s | 2S¢
GRAMERA ¢ ¥ v oL ) WA
TERMOMETRO el )lse e vz | >
AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA. 13| Sel X[ ot ae | e K
ESTANTERIAS N e[ | >E | vl SN
RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO el el X5 KA AR
TECHOS |y X S sel wel 52
CANECAS PARA RESIDUOS S| 3 2 (ENEERA
] ! . . AREA DEL COMEDOR ' C OBSERVA-
MESAS Sl X< SE[ L3 |  ClONES
S_ K ye| sel> il el perve )
FANAS S~ v S| x| S
PAREDES dc | 3] Xl PYARYA N b
PISOS bl el Yol ae | sal M5
TECHOS Sl elel S e el s,
VASOS" | e XXX | 4] et
PLATOS __ e ) 38| &) s 219 e X
CUBIERTOS v [yl se| > > X x| %
BANDEJAS S| S| 3oL W] S| x| 2.
POCILLOS SEBE [N > T X
T . ! . AREA ELEMENTOS DE ASEO OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO « I NS ES
ELEMENTOS DE ASEO- 2] X[ << M x| OW
|ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ 25l Sl > sl W] el e
TRAPERO , e 2> S S| el >t
ESCOBA e §<; L sl sel 2l 3
RECOGEDOR S| el XK 3 Sl 52 e >
GUANTES . e x> < - PR IARZRN
- LLAVADO Y.DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorite CIONES
descritas en e} programa de limpleza y desinfecclon gue se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.
Desinfeccién de alimentos-frutas ol S| S s L] 2€] 9 e
Desinfeccién de huevos Sl Y sl e Sl 2 Selee
Deslnfecclon de empagues S| b e S| ™) Sise
. W VERIFICACION DE AGUA POTABLE . OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso qie el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique ia no-conformidad.
OLOR el el ¢ Clcle e
R elllicle el lols
PR clc[clc ClCleic
TURBIEDAD Cl1 Gl ¢ cldcls
) B o e . CONTROL DE PLAGAS ’
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
é fIATA e |
JLUSTRACION ﬁjl‘ %
: %D
SE DILIGENCIA CON LA LETRAS: Sl LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? [~ R VI CIONES
1+ Hay presencia de plagas muertas? adl o p )
3 Hay senales de presencia de plagas (dafios, J 5 . b
JmEaIteria fe(f:]al,ln(;ldos)’?I T o T 9‘3 /\) "J ‘J - M N M
LEl punto final de recoleccion de reslduos solidos ; 7 ) hJ) . }
esta'ubicado’Tejos del almacenamiento de M B\) p [\) . J A w0 N
viveres?
TIPO.DE PLAGA IDENTIFICADA .
£l control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casllla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico. :
. L o : VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
reslduos no aprovechables o de raciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA 1 X
COCINA Y COMEDOR ESCOLAR S|\ X Xl x>
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA A N
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >6 > el ] e e %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que ALY~ Nl ES R
lapliqus) ) - ><' .YJ )L >" >J><' >C }d
EVACUACION DEL ACEITE USADO S 5 se| X[ 2| b
*Frecuencla de recoleccion:. Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M M J v s D
caro recolgclor de basuras. . . _
RESPONSABLE ! :

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




53, | ALGALDIA MUNICIPAL DE |

. (imentos%
prendev

oo ipiales
VIDA O heraeaion Saoser e Epiaies'
- UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizaclén 13/05/2025_
Nombre del municipio: i = el Gl Ly oSUn Jo5C J€ 19SS o
Nombre Responsable del dilige : N A cana wvion \LO ] [Mes/Aric: [T ol © [ 7 clE
I et © o ik REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION PR A o

Escriba una X en cada castlla cuando realice procesos de limpieza ¥ desinfeccion, para los casos.donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

. Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias def mes T1( 25466 789 10]41]12]13][14[15]16]17[18[19120]21(22]23]24]25]26]27[28]29[30{31] oBserva-
v o kEyRh 7% 7, AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP ) i ) "| cloNEs
|P1sos ] X S X S <X
CAMPANAS N M M e s | <] P
PAREDES D Xl X< el e | x| 3e [ XK
VENTANAS el X S s AR AN
PUERTAS S| 2 ¥ X SO DK
MESONES S| D X< | > P
LAVAPLATOS Yol > << [ sl 5
CUCHILLOS wl Yl <[ g <[ 9<]
CUCHARONES ] el < Sl vl XK
JARRAS el ] > e ol |5
BANDEJAS el pel K[ S >t
RECIPIENTES PLASTICOS Seo| <] << e[ n ey
OLLAS e lse| e DK [ N [ RE %<
TABLAS DE PICADO | > 5l < |3 >
ESTUFAS Y r o e oA P AR AR Ab
LICUADORAS we | 221 Sel X< Sl el [ S
HORNOS sl x[oe[se eyl dalse
REFRIGERADOR Yo [ 923 e S sl X[
CONGELADOR X||ve |2 | wer | 2 B¢
GRAMERA o [l »e|se o | ) e S
TERMOMETRO N SE| S lse | AR
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA. el el K sl we | el g
ESTANTERIAS N el sel s wel v [Neine
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO e | ve| X HE EHEAE4EN
TECHOS e W [ X > e Tsal sl 54
‘|CANECAS PARA RESIDUOS > ¥l < . el se vl se .
+ . AREA DEL COMEDOR ' C OBSERVA-
MESAS e K X< ST S 3| CIONES
ANAS S| 3] se Ise | R S
PAREDES Me | 92| Slhe 2l sel e
PISOS ue| el el ae 3| vl e e
TECHOS el 5o 2 SANARTE
VASOS" "5 [ X2 <] ] 3eisg
PLATOS | 3e| s se 21 3¢ el X
CUBIERTOS. o |selsel>x PaRZRAR
BANDEJAS Se[ S selxd 7 el s <>
POCILLOS SERE[NL S AT o2 5l
. . ! S AREA ELEMENTOS DE ASEO OBSERVA-
'|CUARTO ALMACENAMIENTO . o o] e
ELEMENTOS DE ASEQ: P Pad Pad o M | NS
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ XN s > st | el e
TRAPERO ) P e e P 2| e et s
ESCOBA _ ANE R S¢| ae] vl 3¢
RECOGEDOR S 5e] X e Se| 2] el <
GUANTES . 2] 3¢ < K Xl 32 9
. LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES A OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de Inmerslon y remitase 2 las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfecclén que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tismpos de acclén.
Desinfecclon de allmentos-frutas ot Y| S | L] > [9e]ae
Desinfeccién de huevos Sei| Yl e e el 2R Sl
Desinfeccién de empagues > e Mse S Nz B e
, S VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parametros (sin olor, sin sabory sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la caslila (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR clClcic clcle e
R el el el Cle e
R clclelc Clllcele
TURBIEDAD Cl O C cldels
j i L oW . CONTROL DE'PLAGAS
TIPO DE PLAGA . Roedores Cucarachas
ILUSTRACION Vi
: Hk
SE DILIGENCIA'CON LA LETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: Si LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
¢ Hay presencia de plagas vivas? L N i~ A [/ CIONES
;Hay presencia de plagas muertas? wd] ~ pI s i I
Hay sefales de presencia de plagas (dafios, - g 9
J%éllgrlatferqal lrgld%s)'?l = dp ¢ Id( i N /\) "J "J - M it N M
unto final de recolecclén de residuos solidos. |, NI ? ;
éstépublcado lejos del almacenamiento de N B\) ) N L i n N
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA ) .

El control de plagas se reallza al iniclo de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante ia jorhada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico. .

0

R T . VERIFICAGION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR i R
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interfor de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de récoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables-o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o dei érea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residucs. CIONES
RECOLECGION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . " N
COGINA Y COMEDOR ESCOLAR S \g X< . : , X1 X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P I PR
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >G < PP > el | %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que ARV NI ' A\
apligu) AR . 33| 5|8
EVACUACION DEL ACEITE USADO NP se = Tael X 20 3
Erecuencia de recolecclon: Marca una X en el dia de la ssmana que pasa’el L i M Ml Ty v s D
carro recolector de basuras. . :
RESPONSABLE

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE {PIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




COLOMBIA
POTENCIA DELA

' VIDA

'ﬁf : "aﬁf“
Sy

ipiales

UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 13/05/2025

timentosSR
Tiprendey

unidad Administeativa Sapecial
lm-nlzdlén Escolar

ARl

Nombre del municlpio;

AT AN = ’|Nc;mbredeIaSede”.‘| AGrdines It SOCorilas |

Nombre Responsable del dlllgenciamlenlo

:M(;r’\\ol

kY

Chen NG OY ~ |Mes/Aﬁo: | "\UU © /'7,02.5

"REGISTRO DE LIMPIEZA Y BESINFECCION

Escriba una X en cada casllla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no apligus el item reglstrar en la casdla (Na ) No ApIIca

Confirmar cantidades y tiempos de exposiclén en la tabla

Dias del mes

I

2

e

5]6]7[8]9 |1o|11t12!13|14|15]16]17|1a|19|20|21|22|23|24|25|26|27|28|29130!31 OBSERVA-

>
A
g.
-U-h
= —

REPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP . CIONES,

PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

XXX X el

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE-PICADO

ESTUFAS

X b e R e I K I I (KX

LICUADORAS

%

HORNOS

REFRIGERADOR

e [ P IR e B P e il e

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

XX [

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

DDA XX I e o P XTI I I  X IXC I I

KIEX KXKKKKKK%KKKKKKXXKRKKX

AREA DEL COMEDOR ! OBSERVA-

MESAS

CIONES

S
ANAS
PAREDES

PISOS

TECHOS

VASQS®

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS’

POCILLOS

DENeR e e e IR I

IR R DX K KX X

AREA ELEMENTOS DE ASEO

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEO-

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

TRAPERO ‘

ESCOBA

RECOGEDOR

Ve b | Tl R R Y B IR IR I I T X X TR X [RIE P IR I IR K I X [ Re -

GUANTES .

i e B v g v v e o e Y T T L N

b | PRI heie R ] he PRI KR RO IX XK XX el I IX KK XX
M AP RSERSS SN T R el e P

DRI | IKTEDETE KK NI I [ i

X

‘

IR %

~TeheeDehe ] BRI ik e e o o ¢ P I e D [ o X T

2 s peex[x

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES i

OBSERVA-

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y

desinfeccién de frul

tas, huevos 0 empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmerslén y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES

Deslinfecclén de alimentos-frutas

I

descritas en el programa de fimpleza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.

Sel X5

Deslinfeccién de huevos

Desinfeccion de empaques

XK

24 >45e
be] =

B
Se| 2215
S| Szl <

AR

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una {C) en la casilla en caso que el ANALI
olor,sabor o turbla escriba en la casilla {NC) No Cumple y en

OBSERVA-

SIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrarlo donde evidencle mal CIONES
las observaciones especifique la no conformidad.

OLOR

i

cCle

[

R

[A K%

R

TURBIEDAD

QoG

[
clc
(&

clep
oep

&
ciC
[dNe

>

ey

“ololep

CONTROL DE PLAGAS

TIPQ DE PLAGA

Roedores Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

Come i Tk

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY

N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-

2 Hay presencia de plagas vivas?

s

CIONES

s Hay presencia de plagas muertas?

wJ| ~~

'~

¢ Hay sefiales de presencla de plagas (dafos,
materia fecal, ruidos)?

Ny

2

¢ El punto final de recoleccldn de residuos sélidos
esta ublcado lejos del almacenamiento de
viveres?

N[

S LiRE

N

zlzltle
T T

J

el (R[N
rard<de

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico.

El control de plagas se realiza al iniclo de [a jornada faboral. En caso de detectar plagas durants la jornada laboral, reglstre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de Inmediato al supervisor

T
s

VERIFICACION EVACUACION DE'RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se reallce la evacuaclén de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dlas en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-

residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
Bouniy contpon Escotan oo 19l N e . . X|5¢| x>
e o D] ] e X 450
;Rﬁgg:)ECClON DE RECICLAJE (En caso que ><’ ‘)5 )‘: )C >J><, >C }{
EVACUACION DEL ACEITE USADO SN e se [ Tae| X 20| ba
ge”c:t::cc;?egz) :84;::]::::325 Marca una X en el diz de la semana que pasa’el L , M M K v s D
RESPONSABLE

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




COLOMBIA

', (imentosgi.%
POTENCIA DELA Prevw(ev

! ALCALDIA MUNICIPAL DE |
Unidad Administrativa Espeoial

ipiales

UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién13/05l2025'

- i E‘i’ﬁx&"‘& e
Nombre de! municiplo: ’ T eraies 2 AScaS

E

o) ©Cagyl-en
Nombre Responsable del dillgenciamlento: AN Y Y-S Cal ] [Mes/Afio: [ oS [ 7ols

s i .Y/ 7. REGISTRO DE LIMPIEZAY DESINFECCION .. « . B

A R K e e+ .
Escriba una X en cada casllla cuando realice procesos de limpleza y desinfeccion, para los.casos donde no aplique el item reglstrar-en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias delmes _ [1]2]3]4]5] 61789 0[] 12]1a]14]15]16]47[18[19[20]21]22[23[24]25]26]27(26(29]30(31| onserva-
S G “AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTOMP =~ ~ ] B CIONES
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PISOS

CAMPANAS

PAREDES _

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE-PICADO
ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR *
CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATER!A PRIMA.,
ESTANTERIAS
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS
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AREA DEL COMEDOR ! OBSERVA~

CIONES

MESAS

el I e e R I DN b P I o e I [ X e e
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! S
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PAREDES

PISOS
TECHOS
VASOS®
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS
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AREA ELEMENTOS DE ASEO OBSERVA-

CIONES

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEO-

{ORDEN DE LOS ELEMENTQS DE ASEO
TRAPERO '

ESCOBA

RECOGEDOR

Mhebele e | Ikhedeeikhehere e be el [T [ I IR DT R K 1 E IR IO XK T X

AR | XXX e KRR (X

TP
Xxheleigie
bk X Be| X

R RE

GUANTES .

= RIS | R e [ e e

2 XX

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES OBSERVA-

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfecclén de frutas, huevos o empagques; para la desinfeccion utilice el mélodo de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfeccién que se utilizan dependlendo lo que vaya a desinfectar y los tlempos de accién.

Desinfeccidn de alimentos-frutas
Desinfeccidn de huevos
Desinfecclon de empaques

IS

=
>[5
=<

XK

p2
ST
o

€
KK

e VERIFICACION DE AGUA POTABLE GBSERVA-

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbla escriba en fa casilia (NC) No Cumple y en las observaclones especifique la no conformidad.

OLOR C C

R

NORKE
Aolep
clcpl
RN

<
c
<

blople

R C
C
[#

“‘loled

TURBIEDAD
' ) CONTROL DE'PLAGAS

TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas

RATA b )

ILUSTRACION ' Cm T~ ?ﬁl &ﬁ( b

RATON

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
+Hay presencia de plagas vivas? [N A CIONES

s Hay presencla de plagas muertas? wd A~
(Hay sefiales de presencia de plagas (dafios, J
materla fecal, ruldos)? ' 'p N "‘J ‘d
2El punto final de recolecclén de residuos sélidos \) Y
est&ubicado lejos del almacenamiento de ’J M N
viveres?

T[T
z 1T ek

Al
re
|
P\

TIPO DE PLAGA [DENTIFICADA

E! control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la Jornada laboral, registre la fecha y hora en ta casilla de observaciones y notifique de Inmediato al supervisor
logistico. .

g

. e . VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interior de la coclna y e comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . 1l . .
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S N X ) . X% X|3¢
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA 5 A TN
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >5 > el pPrPiip
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que - Ao | s ’ ool s
aplique) ) . ><' 3“' ){" >L . >& ><' ><’ }d
EVACUACION DELACEITE USADO Nl 2 se e Tsel X{ 20|
"Frecuencia de recaleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa’el L . M Ml T v s D
carro recolector de basuras. .
RESPONSABLE

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 AGTUALIZADO 13/06/2025.
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, ﬁMEVItOS% B, | ALCALDIA MUNICIPAL DE!
7,/ COLOMBIA "PYPYeVI ex 2) H
G ot Ml Jlipiales
Vl D A o Allrmentaeién Escolar .
UTNP25-PSB-RPS-001 l Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municiplo; M’Ol L‘{GM =
Nombre Responsable del dillgenciamiento: [MestAdio: ' "\Ul‘ (o XL 7QL:
A R o ~
~Escriba una X en cada casili cuando realics procesos de limpleza y desinfecclon, para los casos donde no apliue ol item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
' Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes [3]4]5]6 71819 |10!11|12|13|14|15|16|17|1a|19|20|21|22|23|24|25|26|27l28|29|30 31 osserva-
. ST %, « 7 % AREA PREPARACION'DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP _ ) _ CIONES
PISOS X Mt XXX
CAMPANAS R S| | e
PAREDES e X e el X el XX
VENTANAS 3| K| > e [ALARS
PUERTAS Sl e x| X 3| X > DL
MESONES el 2 [ XIS
LAVAPLATOS Yo| K| X ?L | SC13C
CUCHILLOS wl | X X et KI5 .
CUCHARONES e Sel e Sl vl X[
JARRAS | X XK WL W K X
BANDEJAS S e[ [ % AR
RECIPIENTES PLASTICOS Sez| M} i S| NN
OLLAS e lve[ ] 3¢ ! NALEE3ES
TABLAS DE.PICADO | 3] 5| 3¢ o | Y e X
ESTUFAS pra b ) K7 SC e | e
LICUADORAS e | Yl Sef < M1 %] | S
HORNOS ye 32 5<|ve e e[ 3a[5e
REFRIGERADOR e | ¥l > e[y DTN
CONGELADOR M| | > el se | X4
GRAMERA AR A sl X
TERMOMETRO AR AR 4 )L‘ e | < X
AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA, 1 ¢l de JX[¥C DY )8
ESTANTERIAS Se el < [>e e [Selne
RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO ez | ver] X DC P akYiN 4N 4
TECHOS s ¥ [ XN S el s %
CANECAS PARA RESIDUOS S| M S 2 . Se R >
) ) 5 . AREA DEL COMEDOR ' OBSERVA-
MESAS Se| M X< S SE X | CIONES
aS A AR 2 el e

ANAS S 3 5o Ise Seol R} W 3
PAREDES M | 32 v A o e
PISOS oo fsef det| e o A R
TECHOS Nl el PE {0 S YN,

VASOS” ¢ | s X 1% A )4
PLATOS e | 3| sel Se 261 3] el X
CUBIERTOS se sl el > I K
BANDEJAS Se| Sl sl xl ’ S| e XX
POCILLOS 3N S sl e Mlse
. » we " . AREA ELEMENTOS DE ASEO OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO . ol P
ELEMENTOS DE ASEO- < X X M| e << CIONES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO A S| > | W] el e
TRAPERO . P e e el S sl s
ESCOBA Y| 52| >l > el el w3
RECOGEDOR H 5] X e S| 5 e <
GUANTES >3] X : PARZEZRS
j B i LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fiutas,.huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas e YL e ] S| 22 s
Desinfeccién de huevos el e el se Sel X SElse
Desinfecclon de empaques > Y X S| 2] Selse
. ST ] VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA.
Escriba una (C) en la casllla en caso gue el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parémetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbla escriba en la caslila (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR [ANGTANG Cliclele
‘ R clcle clelelo
1 R cl Gl Clblcle
TURBIEDAD ool C cldclc
- Lo CONTROL DE PLAGAS A
TIPO DE PLAGA R Roedores Cucarachas
RATA s SR
ILUSTRACION ' Cm ~—R= :ﬁﬁt %
WD
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S} LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
¢ Hay presencia de plagas vivas? o N IV JX§ O N Y] CIONES
4 Hay presencia de plagas muertas? wdl A~ i )y (IS
Hay sefiales de presencia de plagas’(dafos, E p
;élt;ia:e?al ]rgld%s)?l 101 dp g Id( olid ‘}J A) IJ ‘d - o f\‘ M M
unto final de recoleccién de residuos solidos NIRE - F
:stéPublcado lejos del almacenamlento de N E\) h N R M I o N
viveres? AL .
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA ) . ]
El control de plagas se realiza al iniclo de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre fa fecha y hora en la casilla de observacionss y notifique de inmediato al supervisor J
logistico. :

K . . N e ‘ . VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAYY COMEDOR ESCOLAR ' ]
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuaclén de reslduos al interior de la coclna y el comedor. Ademas, escriba una X unicamente en los dlas en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA- J
residuos no aprovechables-o.de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES

X<
RECOLECCION DE‘BASURAS POR PARTE DE LA .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| ¥ XX > el s x
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que ARV I ) AN
|aplique) : (Er 4 . ><' ¥ p >"' >5>< ><, }d

EVACUACION DEL ACEITE USADO e )u w [

| g T 5 —
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa’el L K M M J v s D
carro recolector de basuras. . -

RESPONSABLE ' :

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . 1. .
COCINA Y COMEDOR'ESCOLAR S|\ X . I X' J

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.
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VIDA

Unidad Administraliva Eapocist
dr. Aum-nunlen Eacolar

zh, | ALCALDfA MUNICIPAL DE

ipiaies|

i # UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: —+= E’ ¥ e |Nombre de la Sede: | Lw // (& L{O]
Nombre Responsable del diigenciarmlento: \/f UNa 1K Fodriqy €F |MesIAﬁ0' | "\Olo o/ 7ﬁLq
s TSR, LT =" 7~ REGISTRO DE_LIMPIEZA Y.DESINFECCION _ . o

Escriba una X en cada casﬂla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccién, para los casos donde no apliqus el item registrar en Ia casflla (Na) No Aplica.

‘ Confirmar cantidades y tiempos de exposicidn en la fabla

Dias def mes

w

|>1 s516[7]8]9 |1o|11|12]13|14|15|1ei17|1s|19|20(21|22|23|24|25{26]27|28|29|30|31
b REPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP
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OBSERVA-
CIONES

PIS0S
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X
X
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VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE.PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

RO K 16 XK IR IR IR

REFRIGERADOR

X

CONGELADOR

I P TP N X T [ PRI e

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

X I

TECHOS

"ICANECAS PARA RESIDUOS

hehhe K ICHOR b e e I bbb e b b e el
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MESAS

AREA DEL COMEDOR !

OBSERVA-
CIONES

NS

IANAS

PAREDES

PiSOS

TECHOS

VASOS®

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

TN 6 NI K TR

AREA ELEMENTOS DE ASEO

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEO-

Y| DD DR e

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

TRAPERO J

ESCOBA

RECOGEDCR

RN T R e DR b b D] DD e X I IR D D o D o D B e X e e e

GUANTES .

O el I A e

KX
KRR | XX I IR ) T PRI T TR I [ X I Pk P o X PRI XX

P I O T e S R P

YD | IPEDEN R NEIE RS [ KT IR

13 PP xxxxyxxx&xx;xxxxXxxxxxx&axxxxxxxxxxxkx

¥

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escrlba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas,.huevos o empagues; para la desinfecclon utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito
descritas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utlllzan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de acclén.

OBSERVA-
CIONES

Desinfecclén de alimentos-frutas

Desinfeccién de huevos

X

>

Desinfecclon de empagues

XK
X

e
S| 22 el
¢

| 4 o= e

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una (C) en Ia casllla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencle mal
olor,sabor o turbla escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.

OBSERVA-
CIONES

OLOR

C s [

R

R

<
C,
<
G

coen

[2 [ [
[+ [ : <
Ccic C

TURBIEDAD

alitlisl

plefeh
(e bf

CONTROL DE'PLAGAS

TiPO DE PLAGA

Roedores Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

ks

RATON

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?

=] ] N[V ; =

OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencla dé plagas muertas?

¢Hay senales de presencla de plagas (dafios,

materla fecal, ruidos)?

nJ
o ] EFVrS
.

esta ublcado lejos del almacenamiento de
viveres?

LEl punto finai de recoleccidn de residuos sélidos N )\)

™
NNEE . M
ks

AR

5[] M

TiPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico.

El conltrol de plagas se reallza al iniclo de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casilla de observaclones y notlfique de inmedlato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

OBSERVA-

Escrlba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tinicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

reslduos no aprovechables o de reciclaje se lieva las bolsas del shut o de! area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA | )

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S N\l X< X x>
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA Ao .

EMPRESA O PERSONA ENGARGADA 3| ¥ x| M x| 5| x
RECOLECCION DE RECICLAJE (En casc que . ¥ NN RN '

aplique) . ><' ¥ b >‘ >£ >(, ><, }ﬁ'
EVACUACION DEL ACEITE USADO N[ Delse 5= Tsel X[ 20|
Frecuencia de recolecclén: Marca una X en el dia de la semana que pasa’el X

carro recolector de basuras. L M Ml J s D
RESPONSABLE ;

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




COLOMBIA H:mcntes P 52 ! ALCALDA MUNICIPAL DE *
4 %{ ViBa Jipiales|
> JEa 3 N gty o W 3 UTNF'25-PSB-RPS 001 | Actualizacion 13/05/2025°
Nombre del municlplo; i —+= f’ Oul CS ' INombre de laSede: | T cctoau Auld
Nombre Responsable del diligenciamiento; 2.5 1) e,/‘of/) 2 <7 2y |Mes7ﬂr:10:" ~ l "‘Olt < / ZOZE
el iy, <% " REGISTRO DE. LlMPlEZAY/fJESlNFECCION T
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpleza y desinfeccién, pafa los casos donde no aplique el item reglstrar en la casilla (Na) No Apllca
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion.en la tabla
Dias del mes | 11234567 [8]s]10]n |12|13H4|15|16|17|18|19]20|21|22|23l24|25|26|27|28|29|30|31 OBSERVA-
R +~ AREA PREPARACION DE ALIMENTOS YALMACENAMIENTO mP . CIONES,
PISOS <[ X[ 3 < EdEERES
CAMPANAS Y M e S | < >3
PAREDES Sl > X[l e x| S| XX
VENTANAS | X[ S e [ W5
PUERTAS Sl Xxd x| < [ X XK
MESONES el D X | > MM M x
LAVAPLATOS Yol X > ¢ | el 5Es<
CUCHILLOS sel e[ X[ AR RS
CUCHARONES e | e 3¢ [< S| v XK -
JARRAS 1 se] 3el el el ae>e] 5
BANDEJAS el p| XK AR A
RECIPIENTES PLASTICOS Yeo| | <[ S| | Y ye
OLLAS - |5 3¢ ! »e [ BE X5
TABLAS DE.PICADO A A4 | W | X
ESTUFAS s >e]se el s | se[ 3
LICUADORAS we | ] S el S| 3 W] 3
HORNOS ¥ ) |se el el da|se
REFRIGERADOR 3 | Y | e B S| ] XA
CONGELADOR v [ se|se | <S¢
GRAMERA AR A | sl W
TERMOMETRO SE| s ™ Flner] > >
AREA ALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA, | 3| e pC[%C [ s | e 54
ESTANTERIAS S Y| x| wel vt [ Vefne ]
RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO | vel X5 [ sl S
TECHOS w1V [ X5 S | el Sl 4
CANECAS PARA RESIDUOS S| M| S . . Ne] e [ ve] 32
L . . AREA DEL COMEDOR ! o OBSERVA-
MESAS e S XK SE] S|+ CIONES
'SA PANEA AR b TARTANS
ANAS SR 3C e Ive St o] S we
PAREDES M | 32 >else Kol 3E s -2
PISOS S E=r ] el el v
TECHOS Neo | el e X | ) ¥l ve,
VASOS' | s XX > ] e
PLATOS | 38| > 5 o B A D
CUBIERTOS e [l AR
BANDEJAS Se| S| sel sl ! PRESREERA
POCILLOS 3N 5 S| S
. . ! Cr o AREA ELEMENTOS DE ASEO OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO . ' N I
ELEMENTOS DE ASEO- 22| X X< M ] CONES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 2l Sl e ] Y| e
TRAPERO : pad e A S | e e
ESCOBA M [5e >e[ X “se| "nel e a2
RECOGEDOR SSIe] X e S| o2 el
GUANTES . el < . PARARZ RN
v . R ' LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.
Desinfecclén de alimentos-frutas el M S i AR
Desinfecclén de huevos S| Yl e he ~c| 225w
Desinfecclon de smpagues S| Yy X j o) N2i 3 s
. e Y VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casllla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes paramétros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrarlo donde evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR L A NdTANG Clcic e
R - FANERARS cléic|o
R clClclel T 1CiClele
TURBIEDAD o cldcié
- ' . CONTROL DE PLAGAS :
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
u lé ’ RATA ‘:/ Ay
ILUSTRACION :
| Came, ~in ko
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: Sf LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
 Hay presencla de plagas vivas? LML N =~ 7 adlnd CIONES
L Hay presencia de plagas muertas? g~ Erorsn B
Hay sefiales de presencla de plagas (dafios, E . N
é\élteyriatfl:a?al Irgeld%s)?ln Té edpl ¢ Id( i ‘}J /\) H fJ - 5 M o I\J
unto final de recoleccion de residuos soiidos NI P , ;
gstéPublcadd lejos def almacenamiento de N "\J ) N . ] M N N
viveres? o :
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA ) .
El control de plagas se realiza al Inlcio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de lnmedlato al supervisor
logistico.
" i © " s .7 =% _  VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X Gnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclgje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA ..
COCINAY comEDo’:z ESCOLAR S\ e . . XU X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >G bk pIApS I e M ¥ x
ECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que A Y . ~ : . .
‘l:pllque) N & ! - ><’y>‘>" . y%ky
EVACUACION DEL ACEITE USADO Nl Delse 5] sl X 2ol Wi
'Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa’el L X M Mi Tl v s D
carro recolector de basuras. . .
RESPONSABLE

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




 ALCALDIA MUNICIPAL DE |

Vl D &) Unldad Adminlatrativa Elxw-ulll
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de Alimentacién Escela
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b e o Uy Mo OlimentesSa
% Shohe:  CHEQUEO:DIARIO PSBIEN| T\Previdél

St SED
»wz‘é«;‘;‘-mgm«g ket

: UTNP25.PSB-RPS-001 | Aclualizacion 1310512025
Nombre del municipio: ' £ eraies

L (i Pt ad
| Nombre Responsable def diligenciamisnto: 2 Jen Chadf 2 [MesfAdo:; [ ol 70l
R i G 3% f% v -~ REGISTRODE LIMPIEZAYY DESINFECCION - N -~

Escriba una X en cada casllla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en fa casilla (Na) No Aplica.
: Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en [a tabla .
Dias del mes {11234 (516 7 [8]9 101 [12]13][14[15]16]17[18]19]20]21]22]23 24251262728 29[30[31] oBsERVA-
‘ I 2% o AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTOMP. ~ ' ] ) CIONES

PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE.PICADO
ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS
RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO
TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

X
X

KT e 1K
g

AL

PRl e heheheehche] - PR b e I K e XX e e b b
T R A

%

e P Dk Pl XX X i b

IR T I X T IR IKIR R I [ X e

N

X

b

o

AREA DEL COMEDOR ! OBSERVA-

CIONES

MESAS

S
JANAS
PAKEDES

PISOS
TECHOS
VASQS™ .
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

hehehe el hehebeiche behe Relabebee I el K XD e X PRI [ IX

o (RIR R PR KRR PRI IR XIX KPR [ PR R PSRRI I XX K

X XXXXX}(KX‘K)‘Q PR R XA

e bbbl e e KRR

YR KT PR 1)

AREA ELEMENTOS DE ASEO . OBSERVA-

CIONES

CUARTO ALMACENAMIENTO
|ELEMENTOS DE ASEO-

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERO )

ESCOBA

RECOGEDOR

GUANTES .

hehebelielye | elebelehchebe hehe el IEhe X R TR DT I eI I R Ik IR XK IR KA

YN | XK e

YRR
XIXhe ke
NP BT
he kK ] %

- DA T Rl e e e ) Pl [ X K

£ N[ [X

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfecclén de frutas,. huevos o empagques; para la desinfeccion utilice el mélodo de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfaccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.
Deslnfeccién de alimentos-frutas 3 d ‘!
Deslinfecclon de huevos
Desinfecclon de empagues

X

S >

. L Tad VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad), En caso contrario donde evidencle ma
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaclones especifique la no conformidad.
OLOR el

XX

K[¥[X
i
XX,
I

X[

OBSERVA-
CIONES

QR
JR

TURBIEDAD

qoen
blopp
~lokle
aasal
elep
oo PR

<
<
<

“plefep

Lt , . 'CONTROL DE PLAGAS .
TIPO DEPLAGA . Roedores A Cucarachas

RATA

, ’ ILUSTRACION ' Cm ~—@m . ?5 %5 ?

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LARESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
L Hay presencla de plagas vivas? ErERrY CIONES

LT
z|TRE

C.[C
TITRR

¢ Hay presencia dé plagas muertas? wJ A '

Imateria fecal, ruldos)?

¢ El punto final de recoleccién de residuos sdlidos N P\) l\J J
viveres? ) R )

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA '

Wi
¢ Hay sefales de presencia de plagas (dafios, N /\) !‘J pJ
esta ublcado lejos del almacenamlento de A
El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de Inmediato al supervisor

loglstico.
. . *. 7 . ~® . VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA' Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se reallce la evacuacion de residuos al Interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Gnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DELA . . 1o R

COCINAY COMEDOR ESCOLAR ) hd Nl X< \ . XIS x>
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P N .

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DO| ¥ x| | ] el x| %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . Aol s ’ | N

apligue) )é' ¥ > >" . . >5 >(, >{, )(
EVACUACION DEL ACEITE USADO Y DElse 1> seo| 3l 2o W
"Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el . :

carro recolector de basuras. . L M Ml J v s b
RESPONSABLE

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




5, | ALCALDIA MUNICIPAL DE‘

(tmmtos =
pre

COLOMBIA ey
 Tina et lpuaﬁesl
. i{@:&ftﬁ'ﬁ@& S ; ENS ¢ %Y UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 13/05/2025
Nombre del municlplo: j “Eeraies . Nombre de la Sede: | e |( Corv.egl ol |
Nombre Responsable del dlllgenclamxento C, el 2XZ (Oorrdibg |MesIAﬁo: [ "‘Uli Q[ ZOZ.,E—
S Y TEAN 2T 3N REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION " B
Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza ¥ desinfeccién, para los casos donde no aplique el item reglstrar en la casilla {Na) No Apllca
‘ Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla
Dias del mes [112T3]4]5]6]7(8]59 |1ol11|12|13|14l15|16|17t1al1g|20|21|22|23|24|25|26|27|28|29|30|31 OBSERVA-
T T el {*% ¢ AREA PREPARACION'DE ALIMENTOS YALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS 1<) X 3t X< X XXX
CAMPANAS S M D SIS
PAREDES' 3 Xl XK e 3| X Se XX
VENTANAS el X < e AN
PUERTAS St x> S| XK
MESONES S| Y x| x b IEAN4
LAVAPLATOS Yol X < ] vl [
CUCHILLOS [ S| X W ad <o
CUCHARONES e [ S| << Sl el X[ -
JARRAS sl ] <[ el e [
BANDEJAS €] D[ K 1L AR R
RECIPIENTES PLASTICOS ez | i} St S| DL YN
OLLAS i . el vel seixd ! NALERESES
TABLAS DE.PICADO | 3| 5l 3¢ EEEEES
ESTUFAS P R e L3¢ e | S
LICUADORAS e [ 2] Sef <] Mol X | <
HORNOS el x| s<]se e 3] (e
REFRIGERADOR 3 | %<3 |5e 3 el el X[~
CONGELADOR XIS 12X S| e | 2S¢
GRAMERA ARSI S| el e 3K
TERMOMETRO | Xlse i ™ Hlse| > >
[AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA, %[ S| X[%¢C P AR Il
ESTANTERIAS Sl we| <[ 5e wel v [ \elve
RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO 3] vt XS Sl e[S e
TECHOS e [V XE 5 | el 5ef 52
|CANECAS PARA RESIDUOS SV 3] . . Sel sl dlxe
) L o AREA DEL COMEDOR ' T OBSERVA~
MESAS S X< SE S 53| CIONES
AS AN P TART) A '
JANAS S| 3<] 5 [he Sl ] wil e
[PRREDES e [ el oe]se sl ye| o=l
PISOS uel vl Sl xe P e
TECHOS Ne | peL X | ¢ S| Yl 3¢,
VASOS’ el s K2 < e 3elsg
|PLATOS | 3| v i R
CUBIERTOS syl sl > e <
BANDEJAS Sl Sel e 7 SHEEREAAl
POCILLOS SEDERE S AR

e . e AREA ELEMENTOS DE ASEQ OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO « o B
ELEMENTOS DEASEQ O] X X< M K| GO
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 2lnd se| > S| S| el e
TRAPERO . X< 5] 2> ¢l el e v
ESCOBA el X s X ¢ el e 3¢
RECOGEDOR H el [ 52 ; T ot el 5]

GUANTES . 2] ¥ < Xob 5] e ]

. . ) . LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o eimpaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.

Desinfeccién de alimentos-frutas | Y S s | Lol 56 e | se
Deslnfeccién de huevos . Sl S e ve Sl 2R
Desinfeccién de empaques Sl U X oot 2| Sise
. Y oava, s VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-

Escriba una (C) en I caslila en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o tusbledad). En caso contrario donde evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbla escriba en la casilia (NC) No Cumple y en las abservaciones especifique la no conformidad.
OLOR - clClclice Clicic ¢

R el el cle cléle s
g JR clclele Clllcle
TURBIEDAD i O Cl cldels

N NN ~ "CONTROL DE PLAGAS '

TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
ILUSTRACION C@ﬁ N f;ﬁl % B
SE DILIGENCIA CON LALETRA S: SI LARESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? I N[V EFvINIr CIONES
3 Hay presencia de plagas muertas? ad) A~ i wrorsn
Hay senales de presencia de plagas (dafios, P

lrz;\sll;'iatfecf:al Inéld%é)’?l - dp ¢ m( s NEEE - Mg

unto final de recoleccion de residuos s 0s 9 I y
:sl;ublcado lejos del almacenamiento de N ,\) s N . I » o M
viveres? . :
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

El control de plagas se realiza al iniclo de la Jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico.

. o ',_ L . VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interior de la coclna y ef comedor. Ademas, escriba una X tinicamente en los dias en qus la empresa encargada de recoger los . OBSERVA-
reslduos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residucs. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA |l . R

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S Ny X< . . p A
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA Ao N

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DO| ¥ Xl ' 3 el e %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . Ao o ' 1\,
|aplique) ><’ ¥ b2 >“ . >J><, ><, }(
EVACUACION DEL ACEITE USADO Yol 2lse {52 e | X 2o W
'Frecuencia de recolecclon; Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el -

carro recolector de basuras, L M Ml J v S D
RESPONSABLE !

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.
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@( g?;%&ﬁﬁ . CHEQUEO DIARIO-DEL PSB EN | T1Prender = igm@ J@Si
SEDES MODALIDAD - RPS S Amniaien fadeinr ==
C * | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13;0512025'
Nombre de! municipio: T ETOES . |Nombre de fa Sede: Mdyce o HMiveendde .
Nombre Responsable del dlligenciamiento: e roas can Twnbaldan . Mes/Afo: [ "i N 7o/ 5

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCICON .

Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla {Na) No thca

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

|1lzls|4|5|s|7lale|1o|11l12|13|14|15|1s|17|1al19|20121lzz|23|24|25126127|28129|30131

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

PISOS

CAMPANAS
PAREDES

ke
K]

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS
CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

K I I

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS
TABLAS DE PICADO

SRR IX IR e

ESTUFAS

ORI RIS T XX IX X
% IKIX IR IR X [ X

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

b RIS B DK Ik I PRI X

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

bt BT Bt b I B b Ik KK IR RS IR IX

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR !

K

SILLAS

OBSERVA~

CIONES

EHENTANAS
EDES
mS0S

%IRRT R PEIP KKK XK KX

TECHOS'

VASOS' .

el iehebaie] R he heheRebbele b R IK i i he s I 8 B R IS I -

NGCI KRR DhCIREIR (KBTI DI PATRIR IKIR IR I X I IR

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

XTSRRI [ S

POCILLOS

e hehe b TREKIR i i K IR PRI SRR T
RO e Pelbe K] R K K TE K

IR Y

DRSNS

XIXIXTK BRI K] IR PRI XK

X[ XRIR R BCORIRL clbihexx e

CUARTO ALMACENAMIENTOQ

AREA ELEMENTOS DE ASEOQ

ELEMENTOQS DE ASEO-

X

OBSERVA

CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR

YRR | K K
WK

PRI [
X[SIXIY X

KKK

GUANTES

ik | KI%
X K6

XX KX X

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Y]

Desinfeccion de alimentos-frutas

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccisn de fruf
descritas en el programa de limpieza v desinfeccién que se utilizan dependiendo lo g

Ue vaya a desinfectar y los tiempos de accidn,

tas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el métado de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de huevos

X‘)(K

S XA
S
3%

i<

Desinfeccion de empaques

<
S| X
>

X [X[K

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

<

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulent
{olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple v en las observaciones

especifique I2 no conformidad.

es pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad), En caso ‘contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

clllelc

[

C

PR
BIEDAD

ol

AR <&
clc <
[N (&

[
<
C

~
cle
Clc
[

copp

TIPO DE PLAGA

CONTROL DE PLAGAS

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

2

RAYA

wka

SE DILIGENCIA CON LA LETRA $: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: 51 LA RESPUESTA ES NEGATIVA
~

4 Hay presencia de plagas vivas?

[=ES,

* OBSERVA-

LHay presencia de plagas muertas?

8| _r~ W'

¢Hay sefales ¢e presencia de plagas (daﬁos.
materia fecal, ruidos)?

NS .

Y
I
~J

estd ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

LEl punto final de recoieccién de residuos soudos IJ N

[ A 1d 4

ol

T gt
rAIdde

1
S
v
QO[N]

CIONES

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico,

El control de plagas se realiza al inicio de Ia jornada laboral,

En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de |a cocina y el comedor, Ademés, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lieva las bolsas del shut o del drea destinada por 1a sede para el almacenamlento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA ;

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ X< X X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA % N P

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA 3 X X X[ -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . . )
|aplique) . ><' bt ¥ >C >4 ><_ >¢’ }(
EVACUACION DEL ACEITE USADO | el e b¥4 X Xl X
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa’el L . M 3 Ml ‘ J v s D
carro recolector de basuras. .

RESPONSABLE . UﬁfothC( \‘VIIDC( clo e ln ‘ ‘ :

FORMATO ELABOi;ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,
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UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13105!2025'

INombre del municipio:

T PTCIECS

[Nombre de fa Sede:

oS Artoco

Nombre Responsable del dillgenciamiento'

P Aceo o MICW o

[Mesfafio: | "idll@f 'Z,OLQ l

REGISTRO DE LAMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el xtem registrar en la casilla {Na) No Aplica,

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

[ 1121314 [s]s]7 8 [olq0lfT12]13]1415[16 1718 1972021 ]22]23[24]25] 26| 27| 28 2013031

PISOS

AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

v

VENTANAS

X

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS
CUCHARONES

JARRAS . . :

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS
TABLAS DE PICADO

N T T T B s T

ESTUFAS

O DK PRI XXX IX XX

LICUADORAS.

HORNOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

T R X XIS R TRIK T X

GRAMERA

'TERMOMETRO

¢ [ I DR I B X TR TR I B ¢

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

KR I T [P PRTRIR IR IR IR IK [ K X RIX

ek R TRl et el K [ Bk IR I IR

CANECAS PARA RESIDUDS

K

MESAS

AREA DEL COMEDOR

|SILLAS !

OBSERVA+
CIONES

NTANAS

EDES

XL RPN IR I e IRIX IR X PRI I XK e

R IR R TEIX

FiSOS

TECHOS

VASOS'

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

ek e hekTeiehedrie] b e hehe bk i IR el P s e T K] -

KRR R

XIXPXHK IR RS X (R PRI KT

X Ibe R IRIIR] bl babxlxieiedehell

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

|ELEMENTOS DE ASEO-
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

X

OBSERVA-
CIONES -

TRAPERQ

:

ESCOBA

RECOGEDOR

GUANTES

il | RERe e s pep IR IR KK

AN R IR

LRSI RIS
PN RS

KRS

MR | KRR ]
RN AT R A A S

XK KX X

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lava desinfeccion de fru

Desinfeccion de alimentos-frutas

tas, huevos o empagques; para la desinfeccién utilice

descritas en el programa de limpleza y desxnfeccxon que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.

el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito

- OBSERVA-
CIONES

Deslinfeccién de huevos

XKK
XKK

Desinfeccion de empaques

el ><
S| 2
el el <

RELSES

. . VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en Iz casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO

OLOR

|olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones

pla con ios sigulentes pardmetros (sin clor, sin sabor y sin color o turbiedad)
especifique 1a no conformidad.

. En caso ‘contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
GCIONES

COLOR

[

P
BIEDAD

el

<
C
[
C

~loep

(&)
<.
C.

cppp

TIPO DE PLAGA

CONTROL DE PLAGAS

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RAYA

C%%@‘\4$@h

K3

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: Sl LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA
¥

¢Hay presencia de plagas vivas?
¢ Hay presencia de plagas muertas?

* OBSERVA-

¢Hay sefiales de presencia de plagas (dar’ios.

materia fecal, ruidos)?

¢ El punto final de recoleccion de resicuos soudos

estd-ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

CIR=

| Tl
rdid<e

]
|
AN
|

CIONES

logistico,

E| control de plagas se realiza al inicio de Ia Jornada laboral,

En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato a! supervisor

.

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA 'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba.una X cada vez que se realice Ia evacuacién de residuos al interlor de la cocina y el comedor, Ademés,
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por 13 sede para el al

escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los
macenamiento de estos residuos.

OBSERVA-

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA

X

x

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
{aplique)

)<
S

EVACUACION DEL ACEITE USADO

=X e X

3
>&
s

e X X

CIONES

carro recolector de basuras.

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el

L : Mo Mt

RESPONSABLE o

vl Mt cd ¢T

.

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

N\




REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

.

Ly g - - . MEETLTLREID 1t q vt -‘ !ALL’&LD;A HUNIL"VALU:“
@@; coLoMEs . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EM | TIProRdsy iap@ﬁﬁ@gi
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS R == _
: C UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacion 131012025
Nombre del muricipio; R TR [Nombre de Ia Sede: " &ocCre
Nombre Responsable del diligenciamiento: 2 /fan ca el pogy [Mes/Ao: | JOM & 70l5

Escriba una X en cada casilla cuando realice proce:

sos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilia (Na) No Aplica,

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en iz tabla

.

Dias del mes

[11213]2[515]

71819110[ 1112113141151 16 17 181920212223 [24[25[ 2627 | 2812913031

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

XXX
Xly

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS
CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS ) . ‘

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

KK Rl R IR I R P T R I X1
I DK R TR DK P P PR PXE XXX
RO K XK IR o IR PR IXPA PR I X K I X

bt R RS KR K B b IR I IR KRR

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

K

SILLAS

OBSERVA~
CIONES

Tehehede] i e hehe R Pl I RRIK R e P [ ¢ I I KT -

ESENTANAS
EDES
FISOS

TECHOS

VASOS' -

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

I I PRI P KR [X

kKRR R K KRR [

xR e e BRI IR K I [ XX PRTRRIKIR K TR K RIK I T
T L I T P M R A A R A
S B R R Y A Y R A R R A R e

bRk e T I

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO:
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

x

OBSERVA-
CIONES -

TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR

Wi | pebeieels R IIRRd

YR | ik K KK

RARAR RS
XIS XY X

GUANTES

XIKIKIKIKIK |
NG RERI
KK KKK
X KX I

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fru
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo g

tas, huevos o empaques; para la desinfeccion utifice

el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito
ue vaya a desinfectar y los tiempos de accion,

« OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de huevos

4

NS oe

WAK

Desinfeccion de empaques

>4 24K

X
< [X]K

. . VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla ¢

OLOR

olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones

cl

espe:

on los siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En casocontrario donde evidencie mal
cifique 1a no conformidad.

OBSERVA-
CIONES

COLOR

BOR

BIEDAD

Hlople
oleleP

& | &
C|C
[SR®

DICRC
nlojep
olepp?
copf

TIPO DE PLAGA

CONTROL DE PLAGAS

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

"
RATA

[y &

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY

N:SILA

RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?

=K,

* OBSERVA-

(Hay presencia de plagas muertas?

eI~ wld

LHay sefales de presencia de plagas (danios,
materia fecal, ruidos)? :
LEI punto final de recoleccion de residlos s6lidos

Iy

[t Ll

otz

esté ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

Vi

M-

NI,

P
AN
Y

[ ird(N[¥
rdid<de

M|

CIONES

El control de plagas se realiza al inicio de la
logistico. .

Jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

'

Escriba.wuna X cada vez que se realice la evacuacién de re:

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR

siduos al interlor de la cocina y el comedor, Ademas,

escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o de! drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S| \ad X< KIS >d>e
RECCLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P A RO
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D% <% e PAR
RECOLECCION DE RECICLAJE {En caso que - | - .
|aplique) : o ><’ b b b >&' > x|
EVACUACION DELACEITE USADO e el X X1 %

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L A M M v i s D
carro recolector de basuras. e . :
RESPONSABLE ' A

: @z Uala |¢q @ a5y .

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




@

FBekSin . CHEQUEO DIARIO DEL PSE EN
VIDA - . SEDES MODALIDAD - RPS

A -

W e e S e =
’ Y (=)
Breviae

Unidad Adminintrativa Cepecial
de Alimentacion Cudeiar

)
!

ALCALDIA MUNICIVALDE

ipiales

UTNP25-PSB-RPS-001

| Actualizacion 13/0/2025°

Nombre del municipio:

T PTOAES [Nombre de Ia Sede:

Crodad <Je Tprules:

Nombre Responsable del diligenciamiento:

LU a cAaCpldo

[MesiAfio:

REGISTRO DE LIMPIEZAY DESlNFECClON

[ oL S T olE
Ly

Escriba una X en cada casilia cuando realice proce

sos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilia (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

[1]2[34 [51617f8lo0]1112] 131411516117 1819202122123 |24 ]25]26]27]28]29]30] 31

AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

PISOS

CAMPANAS

¢

PAREDES
VENTANAS

KX

PUERTAS

MESONES

X

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS . ! 4

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

N T T P T P e P

TABLAS DE PICADO
ESTUFAS

K bk B IKIR RIS IR RN

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

I T e R ks I Ix I IX Ix I

DRI BRI T DT [ IX PRI T X

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

K TR IR I PRRRPEIKIR K R IR

TECHOS

XXX

KT PXI RPEINIK [T [
14

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA-
CIONES

ENTANAS

EDES

0S .

TECHOS

VASOS" *.

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

I I PRI I B KX

IR T IR R RIRIR KR IRIK e e PRIR R PA PRI PP XK K I

KD K D K

KIXIXIC PR IB X (KR PRIERK Y

X [ XI b IR ICR] Il blxlxixicichelil

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

ELEMENTOS DE ASEQO-
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

A

[~

OBSERVA-
CIONES -

TRAPERO

:

ESCOBA

RECOGEDOR

YRR bl bt e e xxmxx&xxxxxxxxxyxxx&x&gx«%.
Wik T b lelabehehelighel eI e RS PR IR R R g XX

AN XX
RS

ikl ] kb I e IR

OIS

KK RIS

GUANTES

XX KX i

LAVABO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
idescritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo q

ue vaya a desinfectar v los tiempos de accién.

desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccidn utilice el método de Inmersién y remitase a las cantida

des de hipaclorito

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de hueves .

>

>

>

et XL
| X e
> >4

Desinfeccion de empaques

X

3
> <
><

>

ROLLS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

<>

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulent
|olorsabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la

no conformidad,

es parémetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad).

En caso ‘contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

fal el el

[

SABOR
RBIEDAD

eltiE

& & [
SR <
[ K" <

oppp

<
<
C

nloen

P
<
c
[0

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

BK3

SE DILIGENCIA CON LALETRAS: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S! LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?

TRy

* OBSERVA-

LHay presencia de plagas muertas?

oIl o~

¢ Hay sehales de presencia de plagas (daros,
materiz feca!, ruidos)? :

P
=
~J

esté'ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

¢El punto final de recoleccion de residuos solidos N N

PO IR .
FArNE

T gL
raIdde
[ARAINE

M

CIONES

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

.

El control de piagas se realiza al inicio de Ia

jomada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmedlato al supervisor
logistico. . *

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escribauna X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademsés,
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva as bolsas de! shut o del drea destinada por la sede para el al

macenamiento de estos reslduos,

escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-

COCINAY COMEDOR ESCOLAR

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA

S\ X<

X% X

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA >G

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
|aplique) )

MY Raibaibes

EVACUACION DEL ACEITE USADO

X2

i
X

7

¢ X %X

" CIONES

carro recolector de basuras.

Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el

; L oM. i

S

24X
Dt P O
1| X

RESPONSABLE o

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADQ 13/05/2025,




5t @ " POTENCIADELA R N N e BT HIERDIWY RS I OED DY ':m‘:";;:":l:‘:’b:"‘u oy e Qg
©% ¢ VIDA . SEDES MODALIDAD - RPS N Tiiptales|
= : ) UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 1310512025
Nombre del'municipio: = erones [Nombre de Ia Sede; G el e ICiee Pnmdyg
Nombre Responsable del diligenciamiento: Gabmel Garay — Mandd »5dTed e [Mestadio: i "iUll S 7005
) REGISTRO DE LIMPIEZA Y BESINFECCION
Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccién, para los casos donde no aplique el |tem registrar en i casilla (Na) No Apllca
: Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla
Dias del mes [1]2(3]4l5]6]71819 l1o|11|12|13|14|15[1s]17|1a|19|20]21|22}23|24)25|26|27|28|29|3o|31 OBSERVA-
C , - AREAPREPARACION'DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS ] X M X . i : KI XXX
CAMPANAS N S DS (Z EEESNR
PAREDES 24 Xl il e el X<
VENTANAS | X > AR
PUERTAS Sl 24 < el >[5 [><
MESONES 3| >g X| X KX XX
LAVAPLATOS M| X <l M| ] X%
CUCHILLOS XX X S A K%<
CUCHARONES > | S X | Xl vat X[ )
JARRAS : 3K X XX Ml ad <[ X
BANDEJAS x| el < X PR A R e
RECIPIENTES PLASTICOS So| Xl i S YN,
OLLAS Xyl o< X ' VL=
'TABLAS DE PICADO | >l wel ARERA)
ESTUFAS M [ ]se X >l wel =
LICUADORAS B | 2l S < Sl 3 S
HORNOS Yol X 3L NE 3 e
REFRIGERADOR M| ¥ > T SE sl XNE
CONGELADOR X[ ebe X Selse | 2o
GRAMERA S| L ol WX
TERMOMETRC >l Xse ¢ XN > X
AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA, 15| Ml X[ S [ S S
ESTANTERIAS SEE X<>E o |~ | SEle
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO o | e XM S NI TS
TECHOS e[| X ol > >
CANECAS PARA RESIDUOS SNNSL] X< AR R
. R AREA DEL COMEDOR ! i OBSERVA-
MESAS e X< . ST ‘CIONES
SILLAS _ e s el S [
VENTANAS K| 2 I S| 2 e e
=IRAREDES Se [ ] e sl v S<lse
JSOS el e helae Sl el e se
TECHOS [ ARErANA S| X X
VASOS' . e | X[ X <[ ST
PLATOS | >e| X > XX S X
CUBIERTOS NAM YA 4 X X X%
BANDEJAS X 2T XL ! | 5] > XX, .
POCILLOS >IN o | ] K
. ! : AREA ELEMENTOS DE ASEO . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO A . et
ELEMENTOS DE ASEO- | X| x| < M i) CIONES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 22|58 > N ] W X
TRAPERO , pad e P D) > >t >
ESCOBA X | X0l > X X > A >
RECOGEDOR F ] Kl | >4~ <l
GUANTES 22| X< X : X X
LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de inmersi6n y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas e M XM ’ Aol 5| 2|2
Desinfeccién de hueves . S| W e s SEl X[ L[y
Desinfeccion de empagues XS XX S| S| XK ve
. VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor ¢ turbia escriba en la casilia (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR . CclClCic ) Clcim o
COLOR . - el &l cle clllelr
SABOR clciclc . i <lClele
"+ |RBIEDAD . ol ol C ClAlCIS
) . CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. RATA ~ J
ILUSTRACION ' C@@a ~—T 713? %
- RATON s g
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: Si LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? Ml N il CIONES
+ Hay presencia de plagas muerias? o)~ o U A
Hay sefales de presencia de plagas daﬁos, . [l
:iaEalteyna fec;al lnéldpospl i0 dp : d( élld 9‘) I\) PJ ‘d - ] ™ AJN
unto final de recoleccion de residuos solidos : Y |
(éstépublcadolejos del almacenamiento de N N 8 N ' M N O N
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA .
El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la Jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observacxones y notifique de inmediato al supervisor
logistico. .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X tinicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuoes. CIONES
DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
EgCC%ES%SSEDOR ESCOLAR S\l X< ) : . K X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . |
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >5 > XX . X X w| x
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . - Ja
aplique) ( ? . >(‘ 36)5% . >J><><'>4
EVACUACION DEL ACEITE USADO N 2lse 1S el X | X
‘Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de 1a semana que pasa’el L K M. Ml T v ) s 5
carro recolector de basuras, .
RESPONSABLE Y A d es 1("/ ol 0! a . )

7 -
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




%/ N VIR . SEDES MODALIDAD - RPS R B2 HprERnS )

Nombre de! municipio: T ETOAES [Nombre de 1a Sede; G Obuce] Cartim bac hilleraio
Nombre Respensable del diligenciamiento: Vgl Chal aro A [Mes/adio:
) T 7

, [ oL (7075
REGISTRO DE LIMPIEZAY DESINFECCION . o

s0s de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el ftem registrar en a casilia {Na) No Aplica,
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes |1l2]8]als16]7 8o [0[nl2[18][15[t6[17]18]19]20]21 2225242526 271262830 37| vz
K . AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP
PISOS | .

CIONES
[ 4
CAMPANAS
PAREDES
VENTANAS
PUERTAS
MESONES
LAVAPLATOS
CUCHILLOS
CUCHARONES
JARRAS
BANDEJAS
RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS
TABLAS DE PICADO
ESTUFAS
LICUADORAS
HORNOS
REFRIGERADOR
CONGELADOR
GRAMERA
TERMOMETRO
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
|ESTANTERIAS
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS
CANECAS PARA RESIDUOS

Eseriba una X en cada casilla cuando realice proce:

by

Xly
KX %

XIS X PRI R PRI [

R S T e I T D T S T N T e T e R e T T P P e e e

MESAS
SILLAS
VENTANAS
PAREDES

|PISOS
i TECHOS
VASQS' .

PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

AREA DEL COMEDOR !

OBSERVA-
CIONES

N I T e R T T T e e e
CIKICIXE PRI KR IK XX I [ B PR PR PR KR XK X

KRB BT I IS IR K KR TSR IR IR I IR IR IR S X ¢

el e Rl R e e o P K R X T [T X el be

XIXIXTK R KR X (I PRI I TR [K

KRR TR

: . AREA ELEMENTOS DE ASEO
CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEO:

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
'TRAPERO .

ESCOBA

RECOGEDOR

GUANTES

OBSERVA-
CIONES -

x

YRR | ek kel beieie] e Re K e eIk b iR e b e T eI IX] -

I T KR R X8I

I Tl LD
XXX

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

o — - : - + OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfaccién utiice el método de Inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza v desinfeccion aue se utilizan dependiendo lo aue vaya a desinfectar y los tiempos de accién.

Desinfeccion de alimentos-frutas M 4 L] 2>
X

ichechee 1 Ichebereilehehhelehe] e e i e K e i g P TSR A

XK | XX

KKK
i XX [

148

Desinfeccion de huevos
Deslinfeccion de empaques

KX
KX

1
Y
XX
X

. VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en [a casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor,
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR . | C C ' CACim
COLOR . - | € [ clllc

{SABOR [ K] < : ‘ ClClc
|TURBIEDAD C| O C clac

sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

ool

cepp

CONTROL DE PLAGAS
Roedores

TIPO DE PLAGA Cucarachas

. ) . rATA ) S~ A
. ILUSTRACION ' : Cﬁ% i " ’\f% b
AATON N
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA
¢ Hay presencia de plagas vivas? | pJ
™

¢ Hay presencia de plagas muertas? | A~
¢Hay sefales de presencia de plagas (danos, IX1E R

* OBSERVA-
CIONES

materia fecal, ruidos)? : 9‘3 l\)
(El punto final de recoleccion de residuos solidos ;J N
estd"ubicado lejos del almacenamiento de

viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

El control de plagas se realiza al iniclo de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante |2 jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
fiogistico. . - .

ol ez
kd

Al

M
A
P

T eR[C
rdid'ee

N

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de Ia cocina y el comedor. Ademds, escriba una X tinicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas de! shut o del drea destinada por Ia sede para el almacenamiento de estos residuos, .

CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA ] )

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S NG X< el 3¢
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA 5] vl el

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA i : >< )c
laplique) X: >C . : >£ ><'
el X

¢ X% X

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que ><, ')C
EVACUACION DEL ACEITE USADO N )O e He
'Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘e!
carro recolector de basuras. L

X
5
>

L . M. il " v -8 D

RESPONSABLE

FORMATO ELABOF.!ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




: s ) i U A 2% A e i
¢ o nswwsy mamo seL pesEn |1 oo Eliniales)
(S SEDES MODALIDAD - RPS ey SR
' - UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacién 1310512025
{Nombre del municipio: T PTGILS [Nombre de la Sede: Ferex  pallgrés
Nombre Responsable del diligenciamiento: Caurolna  preyefo {Mes/Adio: [ "k}“ <7 ol5
’ REGISTRO DE LIMPIEZA'Y DESINFECCION
Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfecclén, para los casos donde no apligue el item registrar en la casilla (Na) No Aphca
Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla
Dias del mes [1l2]3]a]5]6]7(8]9 l10|11I12]13|14]15|16l17|18l19|20|21|22|23|24|25|26|27|28|29I30|31 OBSERVA-
T ) - AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS I XT M . i ; XKIXI XX
CAMPANAS ML Mt | N 2| DL
PAREDES 24 > > S| Xl vl X
VENTANAS ¥ X > DARNARS
PUERTAS Sel 2d X XX
MESONES el XX X 25 X X
LAVAPLATOS X XK < '5( N X XK
CUCHILLOS el def XU Xl < .
CUCHARONES | el X< | el XK
JARRAS < X <X Ml od <[
BANDEJAS X ] KK YIS SE
RECIPIENTES PLASTICOS Sol 3] %[> e e
OLLAS Xl >t X ! VAL
TABLAS DE PICADO | M| sl e [ RE<]
ESTUFAS MM 1D i X x| el
LICUADORAS e | 2| S5 <l ” | XK S
HORNOS S| D) DI e Sel Selse
REFRIGERADOR AR b | e XINe
CONGELADOR XS [X sclve><Se
GRAMERA S| L e s I 4
TERMOMETRO S| Xlne D¢ xine| > <
AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA, ]3| Sl X[ S| w | S S
ESTANTERIAS Wl ¥ XX i Mg
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO e | el XY pHEKYEN 4R
TECHOS S XN Selsd x>
CANECAS PARA RESIDUOS S| M| M| - e S}
) . . AREA DEL COMEDOR ! OBSERVA-
MESAS e X< . S XK CIONES.
SILLAS SN < s 2| Sl el
__|VENTANAS S XN N bl @ 2 ol
REDES Yo} >l e ol v e
SOS el 5] el o A2 >4
ECHOS del Dol 21X M 2| MW
VASOS' . el wa] XX | ] XL
PLATOS | 3| K s X
CUBIERTOS SIS ve| x> M= X =
BANDEJAS X 2| XL | Y| > < X,
POCILLOS EINEN > x| Xl
. ' AREA ELEMENTOQS DE ASEO . . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO N . . - 1
ELEMENTOS DE ASEQ- | X xix M X | cionEs
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 71N S > M N W X
TRAPERQ . 25l X X< >l > 2t o
ESCOBA S AREINE A o el va
RECOGEDOR F ) X e S S S
GUANTES XXX . . 2 X
LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas : el Y XN ] el X3
Desinfeccion de huevos < e A Pad b
Desinfeccion de empagues X[ 5 XX Sl M| XK v
VERIFICACION DE AGUA POTABLE . OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario dende evidencle mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR . clCicle [ATelP
COLOR : ) el Clcla clelele
SABOR clclecle <lllele
RBIEDAD I Cclc Cldceic
. CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. ‘ ﬂ'ATA v J
ILUSTRACION : G@% ~E w %
- 0 R
SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? R - sl adin CIONES
 Hay presencia de plagas muertas? ol ~ 2l [Erersr
¢Hay sefiales de presencia de plagas (daﬁos, - N "
m;tena fegal ruxdos)?l o g g 5}‘) ’U M e~ - ™M A"M
¢El punto final de recoleccidn de residuos solidos 3 1 F i
esté ubicado lejos del almacenamiento de IJ N B M M N N
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA :
El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaclones y notifique de inmediato al supervisor
loglstico. .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR
Escriba.una X cada vez que se reallce la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por la sede para el almacenamlento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR 5‘ N X< . ) . K X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA B A NN
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >6 >° >¢ X )5 )C )‘ %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . ' e
laplique) . ><’ w >C >€ . >d ><' ><' }4
EVACUACION DEL ACEITE USADO | el 3 x| X X X
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L i M ] i T v ) s 5
carro recolector de basuras. ,
RESPONSABLE (—’* 2lo|Cli Al P—QUe,( (&)

FORMATO EMBOéADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




@@ coLoMeia CHEQUEO DIARIO DEL PSE EN | T Iprender g Eg@@ Sl @S,
ViDA .SEDES MODALIDAD - RPS R ey e

R v , UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacién 13/05/2025°
Nomibre del municipio: 2 eTOLeS [Nombre de la Sede: [} 0SS PaSteS
Nombre Responsable del diligenciamiento: DG rha cdla |MestAsio: ] "]()M {7005

REGISTRO DE_LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Apllca

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes

T1(2]3]415]617]618]10]1]12[13]14]15[16[17]18]19][20 [21]22 [23724]25] 2627} 28 J29 130731

OBSERVA-

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

CIONES

PISOS

X1
X

CAMPANAS

e

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS )

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

TR TR 1K T I T ISTRIR PRIR IR (R I IR I e

CANECAS PARA RESIDUOS

DK I I K T DY PR R XX I e

R e A P P

AREA DEL COMEDOR

OBSERVA-

MESAS

“CIONES

SILLAS

p ITANAS
EDES
SOS

TECHOS

VASQOS®

MRRIX] e PRI DR e b B IR RS X DX T X XK T

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

e R Db el IR e e BRI e P P D X I D

e e e e B e S e S e e N S S R S B

X TR B [
KXXXXKKKXX

AREA ELEMENTOS DE ASEO

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEQ-

OBSERVA-
‘CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

TRAPERO ‘

ESCOBA

RECOGEDOR

X ] (bl e eicdeiebeele] e b b e IS PP R K B PR T X I 1 RS R KX -

IR | PR P & I IR

PR |
XPSIXX X

RIS | XX

GUANTES

e | iheberabddebe e ReReeI R DS R 6 e ik X IR TR KIS

MR R
NSRS

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

pendiendo lo que vaya a desinfectar v los tiempos de accion.

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan de

OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

] 4

><

Desinfecclén de huevos

S
>

e

Desinfeccién de empagues

A
S
S X<

3
[ <
>

>
>z
<

RSLSLS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANO!
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en

LEPTICO

cumpla con los siguientes paradmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal
las observaciones especifique la no conformidad.

OBSERVA-
CIONES

OLOR

C

C

COLOR

&

<
(o)
(a2

[
C
C

blojole

<&
[
<

cpepe

. OR
IEDAD

DR
aoen

<
C
C
C

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

Bk3

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: Si LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY

N: 81 LA RESPUESTA ES NEGATIVA

" OBSERVA-

2 Hay presencia de plagas vivas?

[

1

CIONES

¢ Hay presencia dé plagas muertas?

o

p=

'~

¢ Hay sefales de presencia de plagas (daﬁos,
materia fecal, ruidos)?

it

Iy

g

M
"7
N

¢ El punto final de recoleccion de residuos soélidos
esta ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

3,

N

Sl

N

<l Tl
rdrdde

N
~
»
|

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

loglstico.

El contro! de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante {a jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observacxones y notifique de inmediato al supervisor

.

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por fa sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA |

COCINA Y COMEDOR ESCOLAR S \gl X< K xi><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P I S

{EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D] ¥ el x M X x| %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . AN

laplique) . ><’ bl baAPad >£>< ><, b

EVACUACION DEL ACEITE USADO N = Tl X[ 201 %

Frecuencia de recoleccion: Marca una X en ¢l dia de la semana que pasa‘el L i M ' Mi v ) s D
carro recolector de basuras. . : .
RESPONSABLE O i Uil I~ L all 0 :.(

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES.2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




. . . AN PR CL LD g e ;AL(—M.D!A HUNI&.!VAL Ur.
@@; oA . CHEQUEO DIARIO DEL PSE EN ﬁwewde L @ EE@@ 3 J@S’
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS i
: C | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025"
Nombre del municipio: T CTONES j " Nombre de 'a Sede; (@I XS T : .
Nombre Responsable del diligenciamiento: N ane KPye o ] [Mes/Adio: | </i SUO 7 0l5

REGISTRO DE LIMPIEZAY DESINFECCION
Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el ftem registrar en la casilla (Na) No Apllca
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla
| T12]3]4]5]6 {71890l 121131415116 [17 18] 192021 22] 23 |24 25126 | 27 |28 | 29]30]31
)?YREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP
3

Dias del mes

OBSERVA-
CIONES

PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS ) .

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

'TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS -

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

'TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

e
XX |9

K [l [xheheibe

X DR I PRI IS I XX X XXX

R XX PRI IR I XK

N N A e e R L

PRI R P e e IRIK ¥ X

LRI R I i el I Bl e e 1T

el R iRl s b I B bk Bk DK IS R KX
MCIIK I T IR KX I RIRRE IR IR IR TR K [ RETX ¢

K

AREA DEL COMEDOR !
MESAS s

SILLAS

. TANAS
.
0S
TECHOS
VASOS' .
PLATOS
CUBIERTOS

[EANDEJAS
POCILLOS

OBSERVA-
CIONES

%KX PRI X XK IKEY

I e IR KR [ R IR P DX [

K b Peib KR XTI K

KRR KR RRR] PR IR KKK

RPXIK X RELB IXY  [XI PRACIC TR I

KRR

: . AREA ELEMENTOS DE ASEO
CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEO-

| ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
 TRAPERO

ESCOBA
RECOGEDOR
GUANTES

OBSERVA-
CIONES -

:

YRR | (el I Idas I el I i i

KK
RARIARIA RS
XXX

KKK KL
XX KX x| A

I | IRPRCPIXIK K X KR
R RET | DRI IR S

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

- OBSERVA-
Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersion y remitase a las cantldades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza v desinfeccion que se uhhzan dependiendo Jo que vaya a desinfectar y los tlempos de accion,

Desinfeccion de alimentos-frutas 4

b¥ =4 e[
Desinfeccion de huevos . S <% ., : ~| <
Desinfeccion de empaques >< XX <™

]
=

<
<
X

AL

. VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin
olor;sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No.Cumple v en las.observaciones especifique la no conformidad.

OLOR . 1
COLOR . T

c| &
. OR [ K
BIEDAD . . [

TIPO DE PLAGA

OBSERVA-

olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso’contrario donde evidencie mal CIONES

cic

DIOIRIN
nlolen
0

olepp
cop

C
K&

CONTROL DE PLAGAS
Roedores

Cucarachas

. ' AT - ' . A
. LustRacON Came ~—im Bk 3
RATON

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas? M ~

¢Hay presencia de plagas muertas? oIl ~ "o

¢Hay senales de presencia de plagas (daﬁos. ﬁJ 3] @[ i
N -

* OBSERVA-
CIONES

materia fecal, ruidos)?

¢ El punto final de recoleccion de residuos sondos ;J N
estd ubicado lejos del almacenamiento de

viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casllla de obsewacxones y notifique de inmediato al supervisor
logistico, .

fod e A 1 4

Py
J
N
N

<) it
rad<e

zlelele

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al Interlor de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
|residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA | { X!

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ X< : ] < >><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P R T .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA b XX i x4 X Dalbi
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que A . i

|aplique) . >G bt b >C ' ‘ >4 >C >¢ }(
EVACUACION DEL ACEITE USADO N = | X X X%

‘Frecuencia de recoleccién: Marca una X en ¢l dia de Ia semana que pasa‘el L . M 3 Mi ' J v . s D
carro recolector de basuras, . .

. Y . AN
RESPONSABLE . ,\ hi @ ke Ue_ [ b

FORMATO ELABOR.ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




. . AN PLUITEN D, hn!vﬂ_ f '_’ lALL‘ALbéA MUNICWALD:;
@@ coLoMBLA . CHEQUED DIARIO DEL PSB EN prende g iEE@E@E@S’
Unidad Admineatrativa Cepecial 2y 1
ViDA SEDES MODALIDAD - RPS e == :
’ | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025°
[Nombre del municipio: S PTONYES |Nombre de la Sede: San JJan '
Nombre Responsable del difigenciamiento: MM Cerfoedts (ASPr e - Mes/Asio: [T Aol Iol8
R REGISTRO DE_LIMPIEZA Y DESINFECCION ~ '
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de fimpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el ftem registrar en la casilla (Na) No Apiica.
: . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes 11723418678 9 10] 1 12]13]14]15]136]17 18] 1912012122123 24125126 27| 28128130131] osseras.
) . .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS . SN X | . : 4 XX )
CAMPANAS N SE o | | S
PAREDES > > XINe el i vl XS
VENTANAS e KL S e SZINEIS
PUERTAS el 2d X X< Sl > >
MESONES el 2d X< > KN M
LAVAPLATOS ol X >l i XK
CUCHILLOS sl el XInE M K<
CUCHARONES | Y XK S el XIS )
JARRAS : ' : sl ] < 3| nd ™[>
BANDEJAS Xl XX AR AR
RECIPIENTES PLASTICOS >l Xl XX NI
OLLAS XMl >i X [ | R RA
TABLAS DE PICADO Wi Dl vl ¢ AR AR4dRE
ESTUFAS XN [ i~ X1 3| | >
LICUADORAS 5G| Sqd X< T S| 3] el
HORNGS | 3l S<ive Yl Xl e lve
REFRIGERADOR e[ > SEl el Xl
CONGELADOR P AREN S Selsel X
GRAMERA bAoAy e HKlsal <
TERMOMETRO S| Xse I <[zl > <
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, ¥ Sl XK ! e NS
ESTANTERIAS N Y] ]S ] e ] SEINe
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO vl XX HINIK K
TECHOS [ X[E S5 %>
CANECAS PARA RESIDUOS LI (X< 2 o3 | S
r . AREA DEL COMEDOR ! . OBSERVA-
MESAS : >t X X e ] X <]  CIONES
SILLAS AN AE A | S| relne
LENTANAS S| 2~ i Sl xSy
EDES de 1% ehe s e e
08 Sel o) 3l s S5l S se
TECHOS Sel el >l 3 X W
VASOS' x| st X1 % > X< XK
PLATOS AR ad 2NV
CUBIERTOS se el velse PREEREER
BANDEJAS x| > L | 5| <] D<) <.
POCILLOS X[l sz S o] XS
. . ! AREA ELEMENTOS DE ASEQ . . OBSERVA
CUARTO ALMACENAMIENTO g . e d " .
ELEMENTOS DE ASEO: 2| X xlx M 4 )<L< CIONES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO FINg S > 2 3] < ]
TRAPERO , | S| L S S > w|
ESCOBA Y] 5] x| X "L e A e
RECOGEDOR Fad 2D E RS ] >4 S
GUANTES XX X< X . A RZ S
. LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES } . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o empagques; para |a desinfeccion utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclarito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utiizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas A Y XM | el x> >
Desinfeccién de huevos | <] N S e ~a| 25| S
Desinfeccidon de empaques | 5g XK S| XK
s, VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso'contrario donde evidencie mal CIONES
olor.sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique 13 no conformidad, ]
OLOR clCicle ClClaie
COLOR . el Cleclie ciclel|lo
OR clclcle ClClele
BIEDAD R NI . ClCI Gl
CONTROL. DE PLAGAS '
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas '
. oy A
ILUSTRACION C@% T s %
RAYON Sa E
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: Si LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? M NI - ErVreirY CIONES
 Hay presencia de plagas muertas? ad ~ ] o Ao
¢Hay sefales de presencla de plagas (dafios, . . Y
r(;rateria fe:;al uidos)? P ‘ . éJ N ™ ~ : M ™~ NM
¢El punto final de recoleccion de residuos solidos : i )
;sté'ubicado fejos de! almacenamiento de }J N M N ' N nN N
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . :
El control de plagas se realiza al Inicio de |a jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico. . . !
R VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escribauna X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
|residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . |
COCINAY COMEDOR ESCOLAR Y X(X > . X had >
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA ol
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA 0| ¥l x| X4 24 X %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que | N 1\
|aplique) ' . ><’ >C>C >L >4><.><.}4
EVACUACION DEL ACEITE USADO Cese 52 el X| X
'Frecuencia de recoleccibn; Marca una X en el dia de la semana que pasa'el L M Ml J v s D
carro recolector de basuras. - .
RESPONSABLE o aplilbleld| CInS|Tleo] |
FORMATQ ELABOR.ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




Lot . P H“ ! ‘Q\walh cg ALL&LDIA MUNILIYAL D:
@( so?;mﬁ . CHEQUEO DIARIO DEL P$B EN E@E@ es|
vmua Adminmirativa I:-nomx " '
' SEDES MODALIDAD - RPS o Almaningion Cuenids
i | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacin 1300512025
Nombre del municipio: - eTares [Nombre de la Sede: 4 & Suh goun -
Nombre Responsable del diigendianento Gely  TaGud2- [Mes/afio: [ "i Ni© £, 2045
) ’ REGISTRO DE LINPIEZAY DESINFECCION .
Escnha una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique e} item registrar en la casiiia (Na) No Aplm
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla
Dias del mes ] 11213]415 6 718]s] 0N l12|13|14|15|1st17|1a|19|2o]21!22|23|24|25]26127|28!29]30|31 OBSERVA-
t .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP . CIONES
PISOS M X3 . i EABSESES
CAMPANAS Nt SE SESE WHEEA AN
PAREDES >4 X XN el < S| XX
VENTANAS 3| X S e KA AP
PUERTAS Sel >d < xl. sel DX XX
MESONES el > >l < KX XX
LAVAPLATOS ol K| x| Wl X
CUCHILLOS el >l X< S~ X<
CUCHARONES Sel Sl 5<% M| v X[ )
JARRAS . ! : | ] XX ! MWl x| X
BANDEJAS Sl e [ N LI
RECIPIENTES PLASTICOS x| Xl i eI
OLLAS Xiyel x| X ! VAL EZFErS
TABLAS DE PICADO x| ><l >l S XRI XX
ESTUFAS M| |~ Xl wel>=
[LICUADORAS SC | 2 S X T Dol 3 M el
HORNQOS 21 42434 i %l %|ve
REFRIGERADOR M| ¥y e S XN
CONGELADOR S xlse XX Selse | 25
GRAMERA | b A e Sl Y
TERMOMETRO S| XiIne 1< Xna X<
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA. [ 5¢] Sl XINE Sl [Sd <
ESTANTERIAS NET Y el o | | SEINE
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO e | el Xy *INIKX
TECHOS SE WX SEPSd <
CANECAS PARA RESIDUOS > << . SEl X
L AREA DEL COMEBOR ' ’ OBSERVA- ,
MESAS | X X< : X XKL CIONES
SlLL’AS. ANAE4EY ) Selselse
AMENTANAS \,~<->6><t><' .22 hed
EDES 3¢ [ ] Seine s el P
0S Sel S Yl e S| el el ve
TECHOS e[ >e[ e S S
VASOS® . Tl o X ] < < XL
PLATOS x| x| > =K el X
CUBIERTOS S X X)X X %
BANDEJAS Sel Sl sE>E PEEEVERAR
POCILLOS _ S SENE S e e
. . ! ' AREA ELEMENTOS DE ASEOQ | . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO 4o ’ d5°<p )
ELEMENTOS DE ASEO: 2 X x| ' S >l sds<| oones
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ P AR e Y| Wt X
TRAPERO R 2°| X 21> S >t oL
ESCOBA >[5 > X PR £
RECOGEDOR R X XX “Z| S ~g
GUANTES X X< X : NG| 5%

) LAVADOQ Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.

Desinfeccion de alimentos-frutas : ] D XS i el >l
Desinfeccion de huevos <] ™ Sl e . ' >zl 22 L
Desinfeccion de empaques S X Sl X
. . VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad), En caso ‘contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad,
OLOR : clllcle N Cliclele
COLOR . o el elecla clelcle

OR clclcle . i Clelele

BIEDAD . . [ EZ K cldcels

CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. N mo ! . W,
. ILUSTRACION ‘ C@% T " % B
NATON

SE DILIGENCIA CON LA LETRAS: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: 81 LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? Mol N/ - [EFE IS CIONES
¢ Hay presencia de plagas muertas? dI ~ A g Sl

Hay sedales de presencia de plagas (dahos, . N A
r‘;:atena fecal, ruidos)? I P "\) & o z ™~ M N

LEI punto final de recoleccion de residuos SOl dos : E i .
esté"ubicado tejos del almacenamiento de ‘}J N N N ’ M A M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA : i
El control de plagas se realiza al inicio de I jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casllla de observacxones y notifique de inmediato al supervisor
logistico, .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escribauna X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de'la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de eslos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA A .
COCINAY COMEDOR ESCOLAR )\ X< , . KX >
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P R NN .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA P PPl bas _ 24 24 X%
RECOLEGCION DE RECICLAJE (En caso que >(_' 4 sz >¢ >£ X > .
|aplique) . : - - -
EVACUACION DEL ACEITE USADO N eI e ¢ X x| %
“Frecuencia de recoleccidén: Marca una X en el dia de la se_mana que pasa‘el L . M 3 M J v . s D
carro recolector de basuras. :
. .
RESPONSABLE o (9 e | v b AQ|O .
FORMATO ELABOI&ADO PORrEL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




@@ Soromeia . CHEQUEOD DIARIO DEL PSE EN Hd @ Ek’@@@ @Sx
ViDA - ,SEDES MODALIDAD - RPS e

C UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacién 13/05/2025°
Nombre del municiplo: e LT e RY AN [Nombre de 1a Sede: lol¢n0 de YGremdf
Nombre Responsable del diligenciamiento: Toomg e hoSa [Mes/Aic: ] "‘i O I oln

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el ifem registrar en la casilla (Na) No Aphca

Confirmar cantidades y tlempos de exposicidn en la tabla

Dias del mes

| 1] 2 {31456 7] 6 0 1004 [12]13]14]15] 16117118119 20]21]22 2324 125126]27 lza {29307 31

PISOS

AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

Xhe

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS . ' 4

BANDEJAS

KR IXROR XX ¢

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

SR IRTRBOR XK i

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

ORI IR X DK I [t X PRI X

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

I R R ISR ERIR K KK [TR I TR

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

NRX K IR TRl I P R PP X TR X IX X

KX [ R I R PRIR XK X

¥

el RTINS Tt R b I 1 e IR I TSRS

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA

DEL COMEDOR

K

SILLAS

OBSERVA-

NTANAS

CIONES

EDES

S

R T T T A S e A S A N e

TECHOS

VASOS'

PLATOS

CUBIERTOS
BANDEJAS

POCILLOS

R I TR KR 1K

KKK Y

i Kb IR ICRRR] It bbbl

IRIXIK RERRISRETE X IR PRI RCTXK

MK R DY KKK

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO-

OBSERVA-

X

CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
TRAPERQ

ESCOBA

RECOGEDOR

U | ek el bedrle] IR bbb I D PR bR T S IX R PR KT -

GUANTES

IR | P e R IR IR [

RN SR
XIS [X¥] X

X

NI | IKEIPEIXIX IR TS 1 I

I R
KK KR
XX KX X

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en ef programa de limpieza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo g

desinfeccion de fru

tas, huevos o empaques; para la desinfecci

on utilice
ue vaya a desinfectar y los tiempos de

el métado de inmersitn y remitase a las cantidades de hipoclorito
accion,

- OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

et el X

Desinfeccion de huevos

A

Desinfeccion de empaques

o

>
|
>z

KX
X\CK

>

==
| X<
> X

RSLSLS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una (C) en a casilla en caso que el ANALI

OLOR

SIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor,

olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la

no conformidad,

sin sabor y sin colo

OBSERVA-

r o turbledad). CIONES

En caso contrario donde evidencie mal

COLOR

1 C

BOR
BIEDAD

C
[
(@)

Aol

< <
c <
[ <

copp

Cle
[1e]
Clc
de

CONTROL DE PLAGAS

C.

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA -

C%%&\\Aﬁma

k3

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S! LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY

N:StLA

RESPUESTA ES NEGATIVA

¢ Hay presencia de plagas vivas?

T NIV

* OBSERVA-
CIONES

¢Hay presencia de plagas muertas?

ad|_~~ w2l

¢Hay sefales de presencla de plagas (daﬁos.
materia fecal, ruides)?
LEl punto final de recoleccion de residuocs sondcs

| M)
A

"

estd- ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

VISF

ol

Tl zlte
rard<e

reirY

IS
NN
O

M

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

{logistico.

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora enla casilla de observaclones y notifique de inmediato al supervisor

.

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR‘ESCOLAR )

Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al Interior de [a cocina y el comedor. Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

‘OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residucs. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA )

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S N\a X< <) Mx<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA - R
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| X 24 2 X1 -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que d ~ 1 Ne .
laplique) . >6 '>6 )C % A >{ ><' ><' X
EVACUACION DEL ACEITE USADO X Xx> el X X0 %
Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M M J v . s D
carro recolector de basuras. - :
RESPONSABLE o AN P el p ¢ In|o|S|A \

FORMATO EMBO)%ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




COLOMELA . . ﬁm‘““ua / E ;Auuwm nurm.xw.v.u:
@( T . CHEQUEO DIARIO DEL PSE EM | i o i j@gx
‘ SEDES MODALIDAD - RPS - Mimentacion Sieir ==
) UTNP25-PSB-RPS-001 l Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: e L ERY AN [Nombre de fa Sede: Fsceela (oS Chilc oy :
Nombre Responsable del diligenciamiento: 2SS Ca Orie s o : [MesiAdo: | "i M 700N
! REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION )
Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en 1a casilla (Na) No Aphca.
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla
Dias del mes | 11213145 6 71818 101 |12|13114|15|16|17[18]19|20[21I22123|24|25|26|27|28|29|30!31 OBSERVA-
) . _+__AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS M X 3T ] RLESEEES
CAMPANAS Nl SE > N [ D] S
PAREDES 24 > X! ] 2l vl XK
VENTANAS Sei X S e "2 | N
PUERTAS Sel X X< S| DL >
MESONES el S < X K XX
LAVAPLATOS ol K| < Wl v XKL
CUCHILLOS w3 X< M X<
CUCHARONES | X X M| v XX -
JARRAS : : ‘ X XXX ML | X
BANDEJAS X XX Y e
RECIPIENTES PLASTICOS x| X ¥ botd Rt ol iy
OLLAS Xl <X ; VabERaes
TABLAS DE PICADO x>l x| e HIKIX|X
ESTUFAS MNC 1~ ! X >l el >
LICUADORAS v o=l 3d X< 2| XK 3! et
HORNOS el M| S<lve x| %lve
REFRIGERADOR AR A X el XN
CONGELADOR ¥l > Seisel XN
GRAMERA AR A DY 2Kl Sl Y™
TERMOMETRO el X ne I 2inal D
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, M| wel X el [ MK
ESTANTERIAS SE| YE| <5< ] ] NENg
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO el vel 3 RE YA 4R
TECHOS S SN XX
CANECAS PARA RESIDUOS SEV| N > . LYARRIREEA
. . AREA DEL COMEDOR ' ’ OBSERVA-
MESAS Sl WX v S X CIONES
SILLAS AR A4S AR A
., TANAS > >6><: S M| | AW
EDES &c X XIS 2ol A e o
08 el s St o | 3l el ve
TECHOS el e Ml > v
VASOS' . e el XN ] > ¥ XK
PLATOS |5 M | XK <l X
CUBIERTOS se |3l ve| > M <] %
BANDEJAS el St senl PEEEREREAR
POCILLOS X3N] > ) Xse
. . ! . AREA ELEMENTOS DE ASEQ ) OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO RN . . .
ELEMENTOS DE ASEO. 2 X x| M X K] ciones
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASED 2= e el ) YET W<t X
TRAPERO ; pad 024 Pad P M > >
ESCOBA X1 X0 | X 3l e 3
RECOGEDOR > K[ §% S
GUANTES XXX A e
LLAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccidn utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorite - CIONES
descritas en e! programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo Ic que vaya s desmfectary los-tiempos de accion,
Desinfeccion de alimentos-frutas ' e > Sl i<
Desinfeccion de huevos . | 5 e Se| 2€] S
Desinfeccion de empagues X3 XX SR X
. VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con fos siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso’contrario donde evidencie mal GIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique 1a.no conformidad.
OLOR . ciClelc ClCie
COLOR . . el Clicle Cllice |l
SABOR clclcic CliClcle
BIEDAD . . cl O < ClElS
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
[ e
, ILUSTRACION Qﬁm T n }%:{
! RATON ﬁ 3
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
: Hay presencia de plagas vivas? Lol N ErNINIY CIONES
¢Hay presencia de plagas muertas? 9~ ' M Jl A
Hay senales de presencia de plagas (danos. . N b
?natena fe?al ruidos)? ; P /\) [t o - ™ o N
¢El punto final de recoleccion de residuocs sol dos £ E B
esté ubicado lejos del almacenamiento de ‘U N M3 !\J ' M N O N
|viveres? .
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA : :
Ef control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casxlla de observacxones y notifique de inmediato al supervisor
|logistico. .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escribawna X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interior de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas def shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. “CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . |
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S|\l X< KI5 Mi><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P R TN .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DO| > | 29 .2 X%
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que 2 - ; ,
laplique) R ><' bt balbs | >4 >€ x }(
EVACUACION DEL ACEITE USADO X )C’ x )c 2 29 ><' -
Frecuencia de recoleccidon: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M Ml v . s D
carro recolector de basuras.
RESPONSABLE o ‘ ‘
FORMATO ELABOF‘lADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




COLQMB[A 5 .H\u\\'.wgkuaé%ﬂ_ [ - lALLALnIA r‘luﬂll.ll’l\l.m:X
B | ommamesmres | JEEE Sliplles
' SEDES MODALIDAD - RPS e :
: | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2005°
Nombre del municipio: e S TCRY AN [Nombre de 1a Sede: fce S CLo) VNS .
Nombre Responsable del dillgenciamienm' Olg o TNl {Mes/Afio: | "] M f ol S
’ — REGISTRO BE LIMPIEZA Y DESINFECCION
Escnba una X en mda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla
Dias del mes | 112]314]5]6]7]18]8 |1o|11I12(13]14|15|1s|17118|19|20|21|2z]23|24|25|25|27128|29|30|31 OBSERVA-
- .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS M X 3¢ . i K X<
CAMPANAS N Sk oS AR
PAREDES 4 > XN 2| 2 D) <
VENTANAS | 2 >d e L
PUERTAS Sel X X[ > Sel x> >
MESONES S| X<l X KX X
LAVAPLATOS ol X X ael X
CUCHILLOS Sl e X M~ X<
CUCHARONES > | X< M g XIS )
JARRAS <l el <X : ¥l ad <>
BANDEJAS X X PR AR
RECIPIENTES PLASTICOS >t | << SIS
OLLAS Xdel i X ! | KR
TABLAS DE PICADO x>l el ¢ s XXX
ESTUFAS M NE | ~E : X e| e
LICUADORAS 9} 2 3 <l © 2| 2| 3| el
HORNOS S| el Sl M) else
REFRIGERADOR M [P ve e XN
CONGELADOR pARE S Selse ] 2S¢
GRAMERA b AR il Y
TERMOMETRO Sl i |5 XNl > <
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, | Sl X <l [ <
ESTANTERIAS SEISE] X5 |~ SENG
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO el el XM akYaldEY
TECHOS S| X el X
CANECAS PARA RESIDUOS SN SL] > . Sl e
. AREA DEL COMEDOR ' ’ OBSERVA-
MESAS N X . S X CIONES
SILLAS Y1\ << e Sel el
JMENTANAS i I el e e et
EOES R P S| S| Wve
S ve| Sl bel e ANENE T
TECHOS Sei | x| x M| XK v
VASOS' ™. e sl XX 241 X XK
PLATOS il sl KIS X
CUBIERTOS SISl vel > X3 =%
BANDEJAS x| >l XL : IS
POCILLOS XML os | 2] Xise
. . ! : AREA ELEMENTOS DE ASEO R . OBSERVA
CUARTO ALMACENAMIENTO 4 ' 3 ) . *
ELEMENTOS DE ASEO- 22 XL X< - KD Rp<| oo
ORDEN DE LOS ELEMENTOQS DE ASEQO 715l >< M NE] E d]
TRAPERQ , <l ) <1 >< | > vl
ESCOBA AR ARARS S e A v
RECOGEDOR e 2 ERE 5] >4 S x4
GUANTES XIS X . 2G| S| e X
. LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES  OBSERVA-
Escriba una'X cuando se realicen procesos de lavado y deslnfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el métode de inmersidn y remitase a las cantidades de hipaclorito CIONES
\descritas en el programa de limpieza y desinfeceién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas : ) XN | el >3
Desinfeccién de huevos f | D S e ! Sl XX L e
Desinfeccidn de empaques v XK Sl <l XK
. VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad), En caso ‘contrario donde evidencie mal CIONES
olor.sabor o trbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique I3 no confarmidad.
OLOR . ClClCic ClCle
COLOR . ! ’ el elcle cllicle
BOR ciclicic . i Clllele
BIEDAD . . cl ol Cldcels
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. ' - : ~
ILUSTRACION ‘ C@@g& T ' % ﬁ\'
o RATON /szﬁ g
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? Ml N . N _CIONES _
; Hay presencia de plagas muentas? ot~ o S rerer )
Hay senales de presencia de plagas daﬁos, s N i
:nEatena fecal, nuidos)? ¢ I éJ A) > o z M M N
¢ El punto final de recoleccion de restduos sm dos H E 7 J
esté ubicado lejos del almacenamiento de ;J N N [\J ' M N o N
lviveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA
El control de plagas se realiza al Inicio de 1a jornada laberal, En case de delectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casllla de observaclones y notifique de inmediato al supervisor
Hlogistico, .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interlor de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lieva las bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . .
COCINAY COMEDOR ESCOLAR 5‘- gl X< i KA i<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA p .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DL ¥ % ' b P Xz
RECOLECCION DE RECICLAJE {En caso que o1 ~ ; .
|aplique) . ><' >C>C>L . >&><><.}(
EVACUACION DEL ACEITE USADO X[ 2% = el X X %
Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de Ia semana que pasa‘el L . M A Ml * J v . s D
garro recolector de basuras. . g
RESPONSABLE ' © ( ‘P (f \
. li9le | [Tle . ,
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025ACTUAL!ZADO 13/05/2025,




COLOMEIA

@(@ b, .. CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
VIDA - . SEDES MODALIDAD - RPS

'Hﬁvé‘ﬁaé? q o A!.uu.nm mmn.wAL L

]
g e s | E@E@J@S!

e Afimeniagien Case Eagolar -x—

UTNP25-PSR-RPS-001 |  Actualizacin 13/05/2025

Nombre del municipio:

= PTG ES |Nombre de la Sede:

Chagoalse

Nombre Responsable del diligenclamiento:

ERTI=R2N MNdefeS .

[Mes/Afic: [ "’i WS 7ol S .

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

.

Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccian, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla {Na) No Aplm.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion ena tabla

Dias del mes

!1|2|3|4|5|s|7|8 | 9 |1o|11{12|13|14|15|1s|17|1sl19|20121I22|23|24|25|26|27|28|29|30|31

FISOS :

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

RS

PAREDES

VENTANAS

X

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS
CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS . N ‘

SANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

K KKK PRIKIX PRI X

TABLAS DE PICADO

SO PRI IR IX IR TR

ESTUFAS

LICUADORAS

IR ERIX IR X I XD

HORNQS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

IAREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAM!ENTO
TECHOS

i E I IR e I R IR I X X X X

IR IR I PO PRI IR IR IR TR I IR K TR

ik bl e

b Rl bl b PRI I 1 P X b e

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA-

JVENTANAS

CIONES

"NEDES

V™

cfOS

SIKKIKIX] R RIXIK R IK[X

TECHOS

VASQS' .

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

ik b el e bebe] R e R IR RIS IR K e s o 6 R P EIX] -

I IR R XX (X

KK R P

[ IXIKIRRIKIKIR] bbb

XXX RO DK B X 1K

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO:

OBSERVA-
CIONES -

A

4

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERO

]

ESCOBA

RECOGEDOR

XA
KRR | PRSI I X IR RS

NI [

hcheictene | itebersbehehebehehele] Rkl Reeihe b e i< i bk b e ISR

N IR | R PRI R DY KK

KKK I K
XX KX I

GUANTES

{2 e

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

B

Escriba una X cuando se reallcen procesos de lavado y desinfeccion de fru
descritas en el programa de limpieza v desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y

os tiempos de accidn,

« OBSERVA-
tas, huevos o empaques; para [a desinfeccién utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito OBSERVA

CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Desinfeccién de huevos

>

e >
=<|
P e

‘K\(X

el

Desinfeccion de empagues

X

~<
>l 2| >
>

RALAL

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

%

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulent
{olorsabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la

es pardmetros (sin olor, sin sabor y sin colo!
no conformidad.

T - - - OBSERVA-
r o turbledad), En caso contrario donde evidencie mal CIONES

1l e

COLOR__ . ‘

SOR
BIEDAD
—

&l &
K
[

ool

<&
<
(@

-
C
C

1C

OO0
~lojen

oon

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

R&3

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LARESPUE

¢Hay presencia de plagas vivas?

STA ES AFIRMATIVAY N: 51 LA RESPUESTA £ NEGATIVA
[rEry
7

 OBSERVA-
CIONES

¢Hay presencia de plagas muertas?

¢Hay sedales de presencia de plagas (daﬁos,
materiz facal, ruidos)?
¢ El punto final de recoleccion de residuos sOlIdos

[
ol

Y
™
~J

esté ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

fed

NI
NEENE

falidid(8
rdidd«

J
S
A
VIS,

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

v

{logistico,

£l control de plagas se realiza alinicio de ia jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la Jomada laboral, registre 1a fecha y hora en la casllla de observaclones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente-en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por Ia sede para el almacenamiento de estos residuos. .

CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

S| N X<

X

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA >6

>

|aplique)

RECOLECCION OE RECICLAJE (En caso que >(J ')C

vle

3¢
Wl
Y

EVACUACION DEL ACEITE USADO

K| 2 e

X by X
X [ X

3
>d
5

carro recolector de basuras.

Frecuencla de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa’el

L . M. M

RESPONSABLE ]

LS| RIS AN

I

FORMATO ELABOF.IADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIOAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




Ve Y

" .ﬁ\"\s‘-fc\f)avmv', 6 '_‘ lALLALDlA NUN".!VALD:
@@ CoLomia . CHEQUEO DIARIO DEL PSE EN Pt O isiales)
Umud Adminiatraliva C-n:u "
VIDA SEDES MODALIDAD - RPS e }
) C UTNP25-PSB-RPS-001 \ . Actualizacion 13/05/2025
{Nombre del municipio: o o 2 TeRYAS . [Nombre de la Sede: CorazOn dC M alr q .
Nombre Responsable del diligenciamiento: Donn ™ 2oSKHdal [Mes/Adio: | “i N [ 70lR
REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION .
Escnba una X en cada casilla cuando reafice procesos de limpieza y desinfeccién, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aphca
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla
Dias del mes | T[2]3]4]5]8 71819 110]11|12|13|14|15\16|17|1a|1s|20|21|22|23|24|25|26127|28|29|30|31 OBSERVA-
C . _*__AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS S X3 . i PAESESES
CAMPANAS NI S DS Sl XX X
PAREDES 24 <l i Sl Xl e | X
VENTANAS >l X >d > NI
PUERTAS Sl > >l Sl > i
MESONES i Y X X KX X
LAVAPLATOS x| Kl <lise X xd Xk
CUCHILLOS | S| X< M|~ X<
CUCHARONES AR M| vl X[ )
JARRAS . ' ' a4 M| XX
BANDEJAS 3] el I A S
RECIPIENTES PLASTICOS > >l < el see
OLLAS Xyl x| X N ! Va2 ars
TABLAS DE PICADO x| < ol XXX
ESTUFAS el ol o Vo | el el >
LICUADORAS e | < S o) Sl S 5] 5
HORNOS 3oi IS ve el el belse
REFRIGERADOR Yl Y Ise 22 < XN
CONGELADOR X |ve X selse | X
GRAMERA DA N A A il v
TERMOMETRO SE| Xne I <nel 2 <
AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA, 1 5¢| el XiN : > [ X
ESTANTERIAS b e e o A A
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO el el X . RKINIKIX
TECHOS Se YL X SIS A
CANECAS FARA RESIDUOS >l < . el IX
e . . AREA DEL COMEDOR ! ’ OBSERVA-
MESAS el X X< ] S .| CIONES
SILLAS AR AR X<l Selele
JIVENTANAS XX XI5 del xS
JEDES e > oefhe sl sl Sl
308 el s Sl e >l el S s
TECHOS el el 2 ¥ X X
VASOS' e s X[ X > > X<
PLATOS >3 s o W v Pl
CUBIERTOS selSelvel > XXX >
BANDEJAS S| Sl selxd PEEEREAREN
POCILLOS XN e | "] ) Xise
. . ! ' AREA ELEMENTOS DE ASEOQ . , OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO 4 ! 71 %] ‘
ELEMENTOS DE ASEO: 2] X x| MK K| cloNes
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 7N S el M| S 3]
TRAPERO , > | ™) 2 NEL S > o
ESCOBA >3 X SNl N 5
RECOGEDOR S| X X[ e “Z| >~
GUANTES PV AREES : A=
LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utiiice el método de Inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza v desinfeccidn que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los iempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas ] S DS | el i
Desinfeccién de huevos . S| D Sl e ! S| 2 S
Desinfeccidn de empaques >3 XX >4 X
o, ' VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en fa casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin ¢olor o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
‘olor;sabor o turbia escriba en fa casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique 12 no conformidad,
OLOR clClelc ClC|m
COLOR . el Clecle cClllclc
BOR clcicle . N Clllele
BIEDAD cl i : CICle
— CONTROL DE PLAGAS
TiPO DE PLAGA Roedores Cucarachas .
ﬂ‘A‘KA v A\
, ILUSTRACION m @ s %
o f[ATON /fakl g
SE DILIGENCIA CON LALETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? o N . e rersiry »(':IONES
¢Hay presencia de plagas muertas? a1l [ Ererss
Hay senales de presencia de plagas daﬁos. . N b
:1Eatena fecal, ruidos)? ¢ I P IU ™ (e M M N
1 punto final de recoleccion de residuos SOI dos : |
:slé rubicado lejos del almacenamiento de [‘J N i I\J ’ M N o M)
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . :
El control de plagas se realiza al inicio de la jomada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observacnones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico. .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR
Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no. aprovechables o de reciclaje se lleva las balsas del shut o del drea destinada por Ia sede para el almacenamiento de estos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA ] 1 XI
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S X< . : ) T < >i><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA Al
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >4 XX 24 X x| -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que 1S ~ 2 .
laplique) . >6 >6 >C % g >d >< ><’ y
EVACUACION DEL ACEITE USADO X[ 2~ ) X 201K
‘Frecuencna de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa’el L N ™ . J v . s D
carro recolector de basuras. . :
RESPONSABLE o Diatolnlila ‘ Blas | o la \S ‘ ‘
FORMATO ELABOF.U\DO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




COLOMBIA - H“ TTNLD, d»m- {Av.uwm PUNIGIVAL DR}
@( A . CHEQUED DIARIO DEL PSE B | TUBeWder tgmaggg
' .SEDES MODALIDAD - RPS o= Almanirsion Euoalat
’ | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: ) T CTOAES {Nombre de 1a Sede: (o1 aGoes aho .
Nombre Responsable del diligenciamiento: Carepn Y€ {MesiAfio: i "] ol f7oln
| REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION .
Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccién, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aphca
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en Ia tabla
Dias del mes l 112131415 [617]8Ts |1o|11J12|13|14|15|1s|17l18|19|20|21[22123]24|25|26|27|28|29|30\31 OBSERVA-
s .+ AREA'PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS > X M o< . i K XXX
CAMPANAS ST S e Sl D LN
PAREDES 24>l X<|nel >l X el 2
VENTANAS Mt R4 Sl e AR
PUERTAS Sel 2d > <] S XXX
MESONES | XXX KX XX
LAVAPLATOS ol XK <l Wl XK
CUCHILLOS ¥l el X< | ] X<
CUCHARONES > | 5l X< M v X[ )
JARRAS | X XXX M| AKX
BANDEJAS x| x| X S A SESL
RECIPIENTES PLASTICOS x| X | M| e
OLLAS X[yl <X ' NaL=ERara
TABLAS DE PICADO | Dl sl SR
ESTUFAS MY |~ : X 2| e =
LICUADORAS w2l S 24 ” S| X M| 3
HORNOS S| X %INE Yol 3l KBlse
REFRIGERADOR Ml e > 2| e XN
CONGELADOR PAREE- Selse| 2
GRAMERA AR el Sal Y
TERMOMETRO Sl Xine | 5< XInel XX
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, | el X <l N
ESTANTERIAS N <> | Sel SENG
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO |l X SN
TECHOS: el | X el X
CANECAS PARA RESIDUOS HE V< . ¢ XX
) ) C . AREA DEL COMEDOR ' OBSERVA-
MESAS X X ; LK e | ClONES
SILLAS SEN] e | S| el
NTANAS K| A i i o e
EDES dc | 52] Mine b A DA b
08 el s | o el el el ve
TECHOS el >e[ 2 M e
VASOS - "] | X127 | X A
PLATOS Yl ) e AR R Pl
CUBIERTOS AN A X X X%
BANDEJAS > >l X RS2
POCILLOS XidCINLI L | ) Xise
. . ! . AREA ELEMENTOS DE ASEO N . OBSERVA
CUARTO ALMACENAMIENTO g ' 3 % ' :
ELEMENTOS DE ASEO: 2 X x| < W >d sfs<| cones
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO I > e ] Mt 3
TRAPERO ; 7| e X > S > ]
ESCOBA Yol X " s s 5
RECOGEDOR F X e | S~ <]
GUANTES 21X > X . ) < >
- LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empagques; para la desinfeccion utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
:descmas en ¢l programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion,
Desinfeccion de alimentos-frutas : el Y XK ! Ll og| v
Desinfeccién de huevos . i . ’ Szl < L
Desinfeccion de empaques > 5 XX S~ X
. VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad), En caso'contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique 13 no conformidad.
OLOR . ciClC|c Clclele
COLOR ‘ ’ el Clele cillcle
BOR cicicle . <lClele
BIEDAD . - cl O ¢ claele
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas .
. ' P ! —~ )
, ILUSTRACION ' C@&é% T ' 7%? ,}% 3
: RAYON S
SE DILIGENCIACON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? LR N ) . I rErErey CIONES
¢Hay presencia de plagas muertas? Il M o) Al
(Hay sedales de presencia de plagas daﬁos. . . i
materia fecal n.ndpos)‘7 i’ ¢ éJ /\) [t ‘J - M ™~ I\J{\J
£l punto final de recoleccion de residuos soudos 2 J
;sté ‘ubicado lejos del almacenamiento de #J N s !\J ! M N M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . :
El control de plagas se realiza al inicio de a jomada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y horaen la casllla de observacnones y notifique de inmediato al supervisor
|logistico, .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'YY COMEDOR ESCOLAR
Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al Interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recogerlos OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S LX< ) < >A><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA bl Dad DS X424 A
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . . ' N .
|aplique) . ><' bt > ><- . ! >4 ><. >¢ }(
EVACUACION DEL ACEITE USADO e D9 S| X 291 %
‘Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de la semana que pasa'el L . M . M R v . s D
carro recolector de basuras. d
RESPONSABLE o C_ A (2L hdad I F ‘)\ y ( : . ; \ ‘
FORMATO ELABO!%ADO POR EL DEPARTAMENTO DE.CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/08/2025,

«




1/ COLOMBIA R .H\nuﬂcgkvaé? ‘ et ;ALEALQIA MUNIKIYAL U:x
T o . CHEQUEO DIARIO DEL PSBEN |  TIPRNAEY Gliniales
: QT - .SEDES MODALIDAD - RPS sl =
: : | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: o R TeRYAS |Nombre de la Sede: Cofoa que r bago : .
Nombre Responsable det dlligenciamiento: ""]o ~ S < Tk ircoan [MesiAzo: | ‘1«.}{ O olA
’ REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION .
Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en fa casilla (Na) No Aphca
Confirmar cantidades v tiempos de exposicidn en la tabla
Dias del mes | 1] 2 [sTa]s]e]7elo]i0(% 112|13|14|15|15|17l18]19|20|21|22123324|25|26127|28|29|30131 0BSERVA-
) .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS > XTI MG < . ' EAESERES
CAMPANAS NS 5 e AN
PAREDES > > X[l DE] X 3] XK
VENTANAS el XL Sl e kAR P
PUERTAS el 2d XX Sel > > [>X
MESONES M| X X< X KX XX
LAVAPLATOS | K| <[ X nd X
CUCHILLOS i el X< M X<
CUCHARONES | ¥l X< X vl X[ )
JARRAS - ’ : st Xl X[ M|l >
BANDEJAS | x| X I SN SEo<
RECIPIENTES PLASTICOS x| Xl <> eI YN
OLLAS Xlel <1 X ! NALEEParS
TABLAS DE PICADO 2| <) vl X XRIXIX
ESTUFAS a2l v ALY 3| S| vl e
LICUADORAS vl Sd < © DO X 3] et
HORNOS el xI<ve Yl Xl %lse
REFRIGERADOR MY e S XL
CONGELADOR PR Sel st [ X
GRAMERA AR = Sgl ™S
TERMOMETRO XL XN D¢ XNl X
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, | Sal X[ e [ K
ESTANTERIAS NETE] 3T | SENG
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO | el XM | IK X
TECHOS SE|M X SN S
CANECAS PARA RESIDUOS SIS S| > } N 1
. C AREA DEL COMEDOR ' ’ OBSERVA*
MESAS A4S ; ] X 52|  CIONES
SlLLASV YNl > D) Selwelne
JVENTANAS |2~ Ise el Bl e e
== Dl sl [y
0s sel el Yl 5o | el Sd v
TECHOS '\c><=7¢>4: M| XX X
VASOS” "5 | v X |2 KX
PLATOS > | 5| > o o N e
CUBIERTOS Sell wel>e 3] = X%
BANDEJAS >l 2> Xl : [ 2] ><] <2<,
POCILLOS AN Y4 YA S <l Xine
. . ! ' AREA ELEMENTOS DE ASEOQ . . OBSERVA
CUARTO ALMAGCENAMIENTO T - T ",
ELEMENTOS DE ASEC: 2| X i< M x| clones
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 2N el > 3 S >
TRAPERO , | S X< S S Sl o
ESCOBA X1 0 | X "l el e v
RECOGEDOR rd RS ] S~ X
GUANTES XXX 2] 2 ] 3
LAVADQ Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorite CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccidn que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tlempos de accion,
Desinfeccion de alimentos-frutas : N D XN el ||
Desinfeccion de huevos s | W e e . * S X S
Desinfeceion de empaaques M X S X
< . VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso’contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor oturbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique ta ne conformidad.
OLOR : AN NANE ClClc e
COLOR ‘ ’ ol Clele [ AR VIR Yo
ABOR clcleld ClClele
SIEDAD . . Ol C CIdcelS
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas .
. ! maa - : ) DAY
' ILUSTRACION : CE% e f\g?l\" % 3
* RATOR S
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S! LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
;Hay presencia de plagas vivas? M NI ] . T Iy CIONES
¢Hay presencia de plagas muertas? a2 o o 2
JHay senales de presencia de plagas (daﬁos. . . 9y
mélena fecal, nuidos)? I l P M & o - M i N
r—[—-—l_ ” »
¢ El punto final de recoleccion de residuos SOI dos ’ )
estd ubicado lejos del almacenamiento de N N g N ! M N o M
|viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA '
El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casilla de observacwnes y notifique de inmediato al supervisor
logistico. .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademds, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los " OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA A ><J
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ X< . : . N X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >6 ><' XX - >€ )c >< % '
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que Ah - 1o .
|aplique) . ><' )C >C ><' : >£ >¢ >c X
EVACUACION DEL ACEITE USADO X2 4 el X ol X
Fracuendia de Tecolecelén: Marca una X en ol dia de la semana que pasa‘el L A M . Ml "y i . s D
carro recolector de basuras. s :
RESPONSABLE ' s &’V\ Lﬂ(»\ : g \
. 1ol hlalelyl | blalC AL
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




COLOMBIA
POTENCIADELA

@@ ViIDA
[Nombre de} municipio:

.CHEQUED DIARIO DEL PSB EN
' - SEDES MODALIDAD - RPS

AT C D
Fiprender
o NSRS
Umnu Adminintrativa Qepecial

Ammnucum Tuselar

Blintales

UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacién 1310512025'

= PeraiesS

[Nombre de la Sede:

GO€L.c0Cn

Nombre Responsable de! dillgenciamienm'

Sandryg eh 13-t

b | ACUS T T

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESIN

FECCION

Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no apiique el item registrar en la casiila (Na) No Aphca

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

'|Dias del mes

| 1] 2 (31415678l oft0 MT2]13[14T5 16 171819720 21722 23 2425126127 |2a 129130131

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

X |3

"
e

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LIXICREIXIX

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS : ‘ ‘

BANDEJAS
RECIPIENTES PLASTICOS

XXXXXXxxK

OLLAS

N A B

TABLAS DE PICADO
ESTUFAS

XX XK IR TR XX
W kIR e X i I

b bk B K IR KIS
IS PO DR PR TR

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERAROR

CONGELADOR
GRAMERA

il

TERMOMETRO

IAREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.
ESTANTERIAS

K IC KT [ XTI PRI IRIR K TR K

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

DK PRI TR TR

CANECAS PARA RESIDUOS

KIS IR A RIS X [

WESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA*
CIONES

VENTANAS

K PR KKK

T e A

EDES .
0S .

TECHOS

KRN KKK

VASOS' -

et bl R e Rk IR R I B s e i R x B IK T I -

PLATOS
CUBIERTOS

R R IR I TREKR [ R IR TR %

BANDEJAS

POCILLOS

YK K

XIKIKIK ISR X [KIK

KK R[E

IS PAIKIK RCK I ERRE IR XX

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

ELEMENTOS DE ASEQ:
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-
CIONES -

v~

TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR

XA X
WIS | ¥

MK T KKK R

PR LA RS

GUANTES

R | IR X T

KRR | PRI
A

KKK
i XK I

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fru
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se uuhzan dependiendo lo q

ue vaya a desinfectar v los tiempos de

tas,.huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de |

accion.

nmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA.
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Desinfeccién de huevos

|

KKK

==

Desinfeccion de empaques

>4

4
S
XK

=
=

B3
S| <
S|

RALSES

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros
olor,sabor o turbia escriba en fa casilla (NC) No Cumple vy en las observaciones especifique la

(sin olor,
no conformidad.

sin sabor y sin color o turbiedad).

OBSERVA-

En caso contrario donde evidencie mal CIONES

[N«

C

COLOR

[

SABOR

<| ¢
[ K=
BIEDAD [,

Aol

<
<
(@

8

~
c.
[
[

nloen

C
<
C

o0

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA

C%%@‘\A@%&

k3

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S LA RESPUESTA ES NEGATIVA

:Hay presencia de pldgas vivas? R

* OBSERVA-
CIONES

¢Hay presencia de plagas muertas? -

'

¢Hay senales de presencia de plagas (daﬁos.
materia fecal, ruidos)?

FNIFY

KIE .

Tl

¢ E! punto final de recoleccion de residuocs selidos
estd ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

VY

ol

reir)
rSIr
NN
»

Tl T
raidde

N

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

{logistico.

£] control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la Jornada Iaboral, registre la fecha y hora en'la casllla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Ginicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

“

Nl X<

T

x!

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

bl

X%

x

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
|aplique)

vz

B

e

X
P

EVACUACION DEL ACEITE USADQ

Y|

N

)c;

? kX e IX
e X% X

M
>d
.% S

Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el

carro recolector de basuras.

My

v : D

RESPONSABLE '

S

b

alol dral |iclhlt Fan

[T

FORMATO EU\BOéADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




. (M EFLL T LRRID g Pitan ) = iALﬂALDIA MUNICIVAL U2}
%@ CPLoMEIA . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | Tiprends? iiales
Unidad Administrativa Cepecial An
ViIDA - SEDES MOBDALIDAD - RPS Ty :
! + [ UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 13/05/2025
Nombre def municiplo: T ETaIES [Nombre de la Sede: & f P oS-evw © ]
Nombre Responsable del difigenciamiento: P A0 GCru 20 [MesfAfo: [ AliC f7olH
: - . REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION e
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
: . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes (11213 45167 [6]9]10]7]12]13]1415]16]17]18]19]20121]22]23]24]25(26127128]29(30131] omserv-
C . .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS . YIS : i ST S
CAMPANAS Nl S S N XX SR
PAREDES > X X< e 2 v 2XC
VENTANAS Sel X S AR
PUERTAS Ml 2 XX S| XK >
MESONES Sel 24 XK1 XX KM M
LAVAPLATOS Yol K <l el Xl
CUCHILLOS 3l X M XK
CUCHARONES | >l << S el XK B
JARRAS <l < 3| X
BANDEJAS [l XX S SE SEE
RECIPIENTES PLASTICOS So| M| i M| YEIN
OLLAS Y[ X ' NALEREES
TABLAS DE PICADO Xl >l SEXI K
ESTUFAS e ™<lse : X e} wel >
LICUADORAS v | > S X< T RERERERE]
HORNOS | << el eise
REFRIGERADOR e[ >e X XN
CONGELADOR K|yl i< Seise ] XS
GRAMERA Al A Ao | el
TERMOMETRO >l Xl |15 XInal XX
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, | el XN : et A
ESTANTERIAS X ] X< o Mg
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO el el X2 e ST
TECHOS el X SE| N S
CANECAS PARA RESIDUOS SN SE > . | o | S
j ’ . AREA DEL COMEDOR ' ) OBSERVA~
MESAS SA XX T LT > | CIONES
SILCAS _ ] > | e [else
NTANAS S X e e M| N S ™
EDES \c | e A AN
0S Lel val el ve > e 4%
TECHOS el e 21X M| ] N
VASOS' - | s X2 S XL
PLATOS |5 M | <X
CUBIERTOS e 3l vl X XX
BANDEJAS | > XL ¥ K25
POCILLOS 1 YE18 v > Dl Xise
. . ! . AREA ELEMENTOS DE ASEO \ . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO J' : . . .
ELEMENTOS OE ASEO- 2| X x| < MW X K| CloNES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 25 > A IR
TRAPERO ; P e P N Y >
ESCOBA > | S X X AR 0%
RECOGEDOR =IEEA AN | S~ <
GUANTES XX X . ARz
. LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas : | | RS
Desinfeccién de huevos < S e S| XX L
Desinfeccion de empaques >y XX Sel™><| XK
i VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parémetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbla eseriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique fa no conformidad.
OLOR clClclic clcle
COLOR el Clele clllelc
ASABOR clclclc Cleicle
RBIEDAD |l Ol laels
r CONTROL DE PLAGAS
TiPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
' naca — A
ILUSTRACION ‘ Cm \@ = %
. = ma D
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S! LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢ Hay presencia de plagas vivas? =l N . o a o/ CIONES
: Hay presencia de plagas muertas? a3l A~ ol o SOl
¢Hay senales de presencia de plagas (danas, . N "
(r;?teria fecal, riidos)? : é') /\) H ‘\J z ™~ P M
¢El'punto final de recoleccion de residuos solidos 2 E f
;slé'ubicado lejos del almacenamiento de ‘*J N B I\J ) M N o M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA : :
€l control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, reglstre Ja fecha y hora en la casliia de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico. . : |
. VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en que |2 empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA A ><J
COCINAY COMEDOR ESCOLAR >4 \< X > S i<
RECOLECCION OE'BASURAS POR PARTE DE LA ]
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| ¥ X% PP
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . - .
laplique) ' to ><’ % b ><' | >£ Do X ol
EVACUACION DEL ACEITE USADO X |22l el X X636
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M s i J v . S D
carro recolector de basuras. . d
RESPONSABLE o ‘M '\lP v lL‘ ol |'e (L\ﬁ >0 \ \ ' \ \ \ : \ \ \

|

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




Nombre del municipio:

COLOMEIA
PcTENClAntm

. CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

F a\\!"\ ft\Uavm—

Unidad Adminintrativa :-pnul
de Ahmentacion Cuoniar

L

T lplales

UTNP25-PSR-RPS-001 \ Actuahzacién

13/05/2025 )

PTG ES

[Nombre de fa Sede:

Lnes

Nombre Responsable del diligenciamlento:

o

lope T

[Mes/adic: T

4 GO [ 7oln

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de impleza y desinfeccion, para los casos donde no aplique ! item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

|1lzls|4lsls|7|e|9110111|12|13|14]15115!17|18|19|20121]22]23124125|26|27|28|29|30|31

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

Xy

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS y ! 4

BANDEJAS

R R e

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

N8 T R R P S

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNQOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

O BRI X XTI IR I IX PRI X

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

T ICN T IK DOKY DRERRRARIR B TR I IR I R g6

KR i R I R ISR TR B XTI P B
KPR e RS PRI I IR TR ST X T X X

T R IRl T e I B bl BRI DK TR RS

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

A R R S

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA-

NTANAS

EDES

ehetkbel e e R RO IR IR IK e i B s B IS B I TIXT -

0S

TECHOS

VASOS'

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

I RO R KT

AR DR K KX

IXIXTK DANICREIR K] R PRI

[ xR IR IR] bl btk

CIONES

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO:

x

OBSERVA.
CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERQO

ESCOBA

RECOGEDCR

GUANTES

P | (KKK KRR

T IR | PRI IR

PR RS
XS]

KA | KPP KRR K]
NS | XK <]

KKK
XX KX X

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice
descritas en el programa de limpieza y desinfeccidn que se utilizan dey

el método de inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito
pendiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Desinfeccion de huevos
Desinfeccion de empaques

e >
=< ¥
E=B%

S
R
e

<

2%

Z[52
S| X[
<

K[

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

b

OLOR

Escriba una (C) en Ia casilia en caso que el ANALL
olor,sabor o turbla escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la

SIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sig

ulentes pardmetros (sin olor,
no conformidad.

sin &;

abor y sin color o turbiedad). En caso'contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

.

< I

COLOR
BOR

BIEDAD

[<2
c
[

hlolo|p

[ [
[ <
(= C

MO0
e
olep?

oeh

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA -

[T &

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢ Hay presencia de plagas vivas?

| o N/

* OBSERVA-

¢Hay presencia de plagas muertas?

W3]~ w[

¢ Hay seflaies de presencia de plagas (daﬁos,
materia fecal, ruidos)?
¢ El punto final de recoleccion de residuos SOIidOS

I~

ISR
A3

esté ubicado lejos del almacenamiento de
viverag?

Y

NENE

1Py,
IS
N
NN,

el i (N[
rard<e

CIONES

TIPC DE PLAGA IDENTIFICADA

|logistico.

El contro! de plagas se realiza al inicio de [a Jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora en la casilla de observacxones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interlor de Ia cocina y el comedor, Ademas, escriba una X tinicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o de! érea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR )\ X< K i<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA M A NN
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >G X 24 X X7 -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que AR NS .
laplique) . ><’ >C >€ >C T >4 >¢ ><‘ X
EVACUACION DELACEITE USADO X2 ¢ | X X9l
‘Frecuenma de recoleccién: Marca una X en el dia de Ia semana que pasa’el L M Ml J v . s D
carro recolector de basuras. . :

RESPONSABLE . M [N n . A L 0| P C\_} '

FORMATO ELABOR‘ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 18/05/2025,




. @@ coLonma  CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | TiPreweer

55 ]Akuﬂw:numum‘w:
Clipiales

REGISTRO DE’ LIMPIEZA YDESINFECCION

VIDA - . .SEDES MODALIDAD - RPS ol
C + [ UTNP25.PSBRPS-001 | Acualizadion 13106/2025.
Nombre del municipio: R R AT A [Nombre de fa Sede: ]G Soleda d~ .
Nombre Responsable del diligenciamiento: Claodid  pantodq [Mes/Avio: | JOU © {7 0oln

Escriba una X en cada casilla cuando realice proce

505 de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

| 11 2 (3141816 7 18 9 01 [12]13]14[15116] 171181181 20] 21 22] 23] 241252627 28]29]30]31

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

Xhe

VENTANAS

KX

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS . ! ‘

BANDEJAS

K[ KX XX I

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

N P R A P s

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

R KK DR T X PR IR TR [

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

AR R IR bl IR IR IR [ X TP XX X

K [ I IR P TRIR XX

XKXXKXXXKX&XXXXXXXXXXX

I RIS D eI Il B IKIX I TR N

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR !

SILLAS

OBSERVA~
CIONES

NTANAS

EDES

0S

TECHOS

VASOS'® .

IR D BRI IR IR T KXY PRI ERIR 1K (R I X I PRI

|PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

I IR I X X

Sl R K IKIKIRL

WX DA YK IR IR K PRI X

XTI

b DAIKIRIICIR] (bbbl xehchele

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEQ:

A

4

OBSERVA-
CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
TRAPERQ

)

ESCOBA

RECOGEDOR

i | ek i ilcdclebetebe] eidhe hehehe el IR Ik R i IS 1 I KR

WX | R SRR X

AR

RIKE KKK

GUANTES -

X

2 IS

b | eI S RE] (K

XK R
XX KX [

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

&

Desinfeccion de alimentos-frutas

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de fru
descritas en el programa de limpleza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo q

ue vaya a desinfectar y los tlempos de aceion.

tas,. huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de huevos

AR

> 4
o I e e
4

Desinfeccion de empaques

e

K

&l Xl
S| X >
> X

RELSLS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguient
|olorsabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique |a

ne conformidad,

es pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR ., !

clC c

BOR

BIEDAD

DHODID

&y G
[
[ K=

<
<
C

cjop

-
C
c

G

DICR
NOeD

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA -

Capea~—im - Fks

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA £S NEGATIVA
I

¢ Hay presencia de plagas vivas?

ol

* OBSERVA-

¢Hay presencia de plagas muertas?

O [

¢Hay sefales de presencia de plagas (darios,
materia fecal, ruidos)? :
¢ El punto final de recoleccion de residuos solidos

NS

Y
7
N

estd'ubicado leJos del almacenamiento de
viveres?

ol iRk

VSISV

N

<l zilc
rdid«e
el afel

CIONES

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

loglstico.

£l control de plagas se realiza al Inicio de la Jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la

jornada Iaboral, registre Ia fecha 'y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

{Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de ta cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no apravechables o de reciclaje se llieva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el. aimacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA 1 X!

COCINAY COMEDOR ESCOLAR X \e X< . : . < <
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P R

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DO v e >4 X A
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que - . . ]
|aplique) . . ><‘ b > >‘- >£ ><.' ><, }(
EVACUACION DEL ACEITE USADO X< > el X 9] %
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana gue pasa’el L . M J v s D
carro recolector de basuras. e

RESPONSABLE . '

C IA.odf‘d' aln

4~o‘7¥('

=

FORMATO ELABOéADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




ce procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla {Na) No Aplica,

4 y . » o NS A A — ALL'ALO;A NUHII.'IW\LU:X‘
G, Seanoin . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN Yoty i@{@@@ﬁ@gl
@\ VIDA - .SEDES MODALIDAD - RPS R == !
C : UTNP25.PSB-RPS-001 |  Actualizacién 13/05/2025°
{Nombre del municipio: T PTONES TNombre de la Sede: 08 G rios ; .
Nombre Responsable del diligenciamiento: Aagre Guan Cha MesiAdio: | qolie {70l5
- : L/ REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION 7
Escriba una X en cada casilla cuando reali

Confirmar cantidades y tiempos de exposicidn en la tabla

Dias del mes

[1] 2 [3]4]5]6[78foJ10]1{12[13]1a]15]6] 17 18]10[20 21221232425} 26]27|28129]30]31

PISOS

AREA PREPARA!

CION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS

XK IR XX e
XX

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

&KX I PRI TR

'TABLAS DE PICADO
ESTUFAS

X PR R PRI PRI Iy
0 P IR IX IR PA PR XXX KX X

LICUADORAS

he b I e bR X TR

HORNOS
REFRIGERADOR

N R R P T R B

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

W b IR IR I IR IR [IK I IR

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

K X PR TR RIS XK TR

DI KRR TRIR [K

XK TSR K16 I

WIKHE

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

K

SILLAS

OBSERVA~
CIONES

VENTANAS

-

EDES

IR Pl e
O R R T S

403

el R kK IIR R IR R R ek [ e R T eI ]

A

TECHOS

VASOS® -

XK REKIE

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

TR R R

XXX XS ) 1K

W IR K IR IR KRR

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO-
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-

”

CIONES -

' TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR

il | RS KRR K
MR T KRR XTI

LA | [ KR
ISP X

GUANTES'

NI | IKIARTEIX
NIRRT | PELEIEXIKTRIK
A

KKK
X KX f

LAVADOQ Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Escriba unaX cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fru
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utiliza

tas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de i
n dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién,

nmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

| X

Desinfeccion de huevos

hd
o<
S

e

Desinfeccion de empaques

>
> 4%
> 24X

"
>t <
>l <

XXX
LS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cum
olor,sabor-o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones

especifique la no conformidad.

pla con los siguientes pardmetros (sin alor, sin sabor y sin color o turbiedad), En casocontrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

ciC

[

el
oo

<| &
[HES
[ "

ISABOR
BIEDAD
e

<
£
C
C

nijep

(o)
: ; <.
C.

oep

CONTROL. DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

v
RATA

SE DILIGENCIA CON LA LETRAS: S1 LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY
~

N: SI LARESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?
;Hay presencia de plagas muertas?

=

" OBSERVA-
CIONES

oI~ w2l

¢Hay senales de presencia de piagas (danos,
materia fecal, ruidos)? :
LE! punto final de recoleccion de residuos sélidos

Iy

[t et

Cltléz

N
I
N

{estd ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

vIY

ol

<l ziIC

rrdde
A RAldE

e

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

{logistico.

€l control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casiila de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR )

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos 2l Interior de Ia cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tinfcamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-

|residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA A )(!

COCINAY COMEDOR ESCOLAR ¥ \(X 4 < P
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA | ¥ | 4 X %]
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que AR ~ 't N .

|aplique) * ' ; % )C )c ><' >J ><' ><' X
EVACUACION DEL ACEITE USADO N 22 D el X9 %
'Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M . M v . s D
carra recolector de basuras, .

RESPONSABLE ' , AN er cv | : \ \

. Brinjol G Yin ,

— g
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




- _H\u“‘vi&\h’awv 6 !ALL‘ALD‘I;\ MUNH.'!PAI.U:;
@@; SoLousia .CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | T \prenae? Tipiales
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS R == !
| T - | UTNP25-PSBRPS-001 | Actualizacion 130512025
Nombre del municipio: T ETOIES [Nombre de Iz Sede: LoSal de $anw. A oen .
Nombre Responsable del diligenciamientos M s/ 22 [Mes/Afio: | Aol f 7 0ol5
- . REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION ~
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccidn, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
' . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes [112[8 147567 8 9 10[11[12]13[14115]16]17] 18 19]20]21]22]23(24]25]26]27]28129]30131] OBSERA-
s .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS | x< . | EAESESES
CAMPANAS N S SESd e[ XS
PAREDES 34 > Xinel | 2| v ) XK
VENTANAS | X Sd e LN DL
PUERTAS Sl >d X< el > > >
MESONES Ml >4 X< X K XX
LAVAPLATOS Mol W <l X el XK
CUCRILLOS | > X~ M~ X<
CUCHARONES | <] x[< el val X[ )
JARRAS - : sl X[ ¥ e
BANDEJAS X<l < IX AR A D
RECIPIENTES PLASTICOS >l > <% el el
OLLAS X[ [ X i NALE RS
'TABLAS DE PICADO 3| Dl el A4
ESTUFAS v e[S~ S| s[>
LICUADORAS vel 2| 3d 24 T AR R
HORNOS | | veive ¥l x| %lve
REFRIGERADOR AR A X< XN\
CONGELADOR Xixivwe X Selwe | 2S¢
GRAMERA S [l veive %) XX
TERMOMETRO SEE XIS | Xl ol
IAREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, SE| vl XK e o B ol
ESTANTERIAS M| Y] X< el sl Neing
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO e | ] XN S| NS¢
TECHOS ~e | X Selvd S5
CANECAS PARA RESIDUOS SE| ] Ml > . N LS
’ | C AREA DEL COMEDOR ! ’ OBSERVA-
MESAS [ X X< - S KT ] CloNES
SILLAS A NAE 44 | Selxefod
NTANAS ARz A el x| <y
DES Se el v AR RN
S el v Sl e > ] e
TECHOS Sel 2| 221X M| X X
VASOS' Tl X127 | X4 X
PLATOS >l 5| sd e XK S >
CUBIERTOS sel>elvel> X=X %
BANDEJAS S| S| 2Ll PEEE AN
POCILLOS AN s o | X
. . ! ' AREA ELEMENTOS DE ASEO . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO do : S *
ELEMENTOS DE ASEO. 2| X x| M Xp<|  Cones
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ =N e e | Wt |
TRAPERO : pad 2 P B DAY
ESCOBA X S0 X "l el s v
RECOGEDOR > X[ ] S~ X
GUANTES XXX - x| 2 >
. LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas,. huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpleza v desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar v los iempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas el Y X | el =i
Desinfeccién de huevos e e ] . : Sl 2| <
Desinfeccion de empaques X5 XK Sel™<| X
R VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad. )
OLOR . clllcl ClClc i
COLOR ’ el Clele Clelelo
ASABOR clcliclc Clllcle
BIEDAD [ KT FJ K Clacels
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas .
. RATA « A
. ILUSTRACION ' Cﬁﬁﬁ% s ' 5@? % 3
RATON
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA - * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? R N[ ) - TErS ey CIONES
¢ Hay presencia de plagas muertas? [ w2 o o) Sl
¢Ha . . o
;E}xeyr ;e{rlafclaelsl:éeid%g%e‘ncia:edplaga; (daﬁo:.l;d 9‘) /\) !‘J (\-3 i N - N M
¢ unto final de recoleccion de residuos si 0S f ! ? J
gsté?ubicado Iejosrdel almacenamiento de ‘*J N 3 M ’ M NV N
viveres?
TIPC DE PLAGA IDENTIFICADA . :
El control de plagas se realiza at inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casllla d& observaciones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico, R . . )
, VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR
Escribauna X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de la cocina y el comedor, Ademds, escriba tina X Gnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residucs, . CIONES
= E :jDOS DE
e N P - e
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3 7 i 24 04 X% -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que - - ’ | S
laplique) (Encssony . ><">C>C><' . DaiVailal’adt
EVACUACION DEL ACEITE USADO | 2 De 1sel X 26| %
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L R M A i "l Vv . S D
carro recolector de basuras. o M
RESPONSABLE . Mo il NI \( a '

FORMATO ELABOliADo POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2028,




@@; SR . CHEQUEO DIARIO DEL PSE EN | T UpVeHdY }E@E@@@Sé
ViDA - SEDES MODALIDAD - RPS ey == '

: t UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacién 13/05/2025°
Nombre del municipio: = PTCIES [Nombre de Ia Sede: Lo +

Nombre Responsable del diligenciamiento:

TSqure W St g

[Mes/Ado:

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

e turneS:
Aol © {7005
<7

Escriba una X en cada casilla cuando realice proce

so0s de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilia (Na) No Aplica,

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

[112(31415(6]

71891011 12[13]14[15] 1617 1818 2021 2223 24125126 272829 [30]31

FISOS 3y

AREA PREPARACION

DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

d

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

X RIX X

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

J

XIXPKIK

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

SO PRl R X IR Tk

XK X

ESTUFAS

U I b I Il X i B
&xxxxxxxxxxxxxx

LICUADORAS

HORNQS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

KT BT PRI IR IR I IR IR IR TR

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

SR L e R IR TR I R TR [ X X P e B

PRI e IR T I

Lkl

CANECAS PARA RESIDUOS

bt bl R Ivle s ek K ek b ik ISR IE A

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA~
CIONES

ITANAS

NR| fbciheieiicichensls

Tehehebe] N T bR I s IR I R i s e B x i IK T I -

KR4

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

B S A T T P e

I Ik DT B TR

DGR K] XX PRI TR T RSIK PR K

RARRIRRd 4TS

KIXXPURIR KK X

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

ELEMENTOS DE ASEOQ:
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

OBSERVA-
CIORES -

X

TRAPERQ

I

ESCOBA

RECOGEDOR

YR | KK KX IKIE
IR | TSI I IS DRI R

NI
P IXY[ X

GUANTES

e | XTSI R PRI

IR
WK
X KX

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS

Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en el programa de limpieza v desinfeccion que se utilizan dependiendo lo g

desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para {a desinfecc

ue vaya a desinfectar y los tiempos de

6n Ut

ilice

aceion,

el método de inmersidn

y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de huevos

|

WAK
KXY

I

Desinfeccion de empaques

>
Pt
4

-
>

=
=~

"
<
>

RELSLS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OLOR

Escriba una (C)-en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO
|olor,sabor o turbla escriba en la casilla (NC) No Cumple

cumpla con los siguientes pardmetros

(sin
las observaciones especifique 1a no conformidad.

yen

olor,

sin sabor

y sin colo,

r o turbiedad).

En caso contrarlo donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

clC

ABOR

clc

URBIEDAD

it
oloeD

| &
clc
i U

[

oo p

-
cle

ciClc
clae

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA

2.

SE DILIGENCIA CON LA LETRA 8: St LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY
7

N: St LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?
¢ Hay presencia de plagas muertas?

=S,

* OBSERVA-
CIONES

a9l _r—i

P

¢Hay sedales de presencia de plagas (danos,
materia fecal, ruidos)? :
¢ El punto final de recoieccion de residuos solidos

A

g ud

(4 A d A

~
o
oJ

estd'ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

VY

ol

Tl Tt
rdiddd

~J
S
M
O]

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

v

|logistico.

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escribauna X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de la cocina y el comedor, Ademés, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA | ’
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ X< W<l <
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . ,

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| Ve <% X Dl
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que -« . Thelsel!
|aplique) ) . ><' >C )c >L i >J ><' ><' }4
EVACUACION DEL ACEITE USADO 22l >e sl X X X
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M i " v . s D
carro recolector de basuras. .. -

. . ’ N 5 4 .
esToNsiRls zis|alolels slilnilskdd daa || HEER

FORMATO ELABOR.ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




@@; o . CHEQUEOD DIARIO DEL PSB EN ﬁwvewdev = 255@@ J@S;
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS L ==

: v UTNP25-PSB-RPS-001 l Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: T PIONES [Nombre de la Sede: Tolae de . (¢S [ ag< .
Nombre Responsable del dlligenciamiento: M G —C e S [MesfArio: | ‘1 N {7 oln
REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION .
Escnba una X en cada casilla cuando realice pracesos de limpieza y desinfeccin, para los casos donde no apligue el item registrar en la casilla (Na) No Aphca.
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en Ia tabia
| 112314 {516 7 8To 0 M[12]13 14 15]16[17[18]19720] 211222324 25[ 2627 !za 12130131
AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

Dias del mes

OBSERVA-
CIONES

PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS . ! ¢

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNQOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

N

X I Ixhe

PXPXA ISR XXX

N N T P e e e

el eI XX I e DRI X

T RO IR Tt KR I b b B IIX DX IR R

heheRe e D T I IR I TR IKIR IR (R I FIRIC R

.

AREA DEL COMEDOR !
MESAS' -

SILLAS
TANAS
DES
1508
TECHOS
VASOS' .
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

OBSERVA-
CIONES

Il ERIKR R bR I b e R P P [ PRI TR el beboe
f T I e N L T T R T T e e e

P A A S T R S T S T S

X

clciehabe] Rk e Rehe bR I R IR IR i e T 8 I I T FEIK] -

KixbelaKI IR IKR] [xibei ek xieiehe

WIXIXTK KR (KT R PRI RCERIKG

KKK PR

: . AREA ELEMENTOS DE ASEO
CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEO:

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERO
ESCOBA
RECOGEDOR
GUANTES

OBSERVA-
CIONES -

:

YRR | KK
A A BT e

KK IRIK

R T ISR R IR
XX A

PR LA Rl I S
KR | RrXIRIX

2R X

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

+ OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas,. huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas !

Nl Y >
Desinfeccion de huevos . <l S S e . : >l X
Desinfeccion de empagues XIS XK Se™<

{is

<
=
e

KKK

. : VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en fa casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes pardmetros
olor,sabor o turbia escriba en Ia casilla (NC) No Cumple i en las observaciones especifique la no conformidad.

OLOR . clC C
COLOR . T

AR
ABOR [ K
L URBIEDAD : : | U

TIPO DE PLAGA

OBSERVA-

(sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En casocontrario donde evidencie mal CIONES

000

<
< cle
< . i Cic
C (&

-
<
<
C. [

cjohH

CONTROL DE PLAGAS
Roedores

Cucarachas

. ! - ' ) A
. sty Came ~im T%3
RATON g
SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢ Hay presencia de plagas vivas? ol Nl ’ . . NI CIONES
¢ Hay presencia de plagas muertas? oIl ~ ‘o Pl
M
el

(Hay senales de presencia de plagas (daﬁos, .

materla fecal, ruidos)? E’J IU (\-’ -
¢El punto final de recoleccion de residucs soﬂdos 1\_) N !\J K

esté’ubicado lejos del almacenamiento de

viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

E| control de plagas se realiza al inicio de |a Jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilia de obsewaciones y notifique de inmediato al supervisor

[ At dr4
Fel ird (6o

rdrd<e

L

.

logistico. -

. VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al Interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en que |a empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas def shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA .
COCINAY COMEDOR ESCOLAR SN X< . - . KIS »i><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P S TN
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DC| v x| 22 <%
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . . 1 .
[RecoLs L D1y < . _ D% X ¢
EVACUACION DEL ACEITE USADO | 2 De x X X %
‘Frecuenc:a de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M . MI ‘ J v . D
carra recolector de basuras. . .
RESPONSABLE o QU4 éjﬁ’ "Ce < KGA}M-‘( . ‘ \ \

FORMATO ELABOR.ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




v By — : . . " ANt A TS, uu"{«, ‘ 6 lALh‘ALDéA MURIGIvAL te
ff* coLovea . CHEQUED DIARIO DEL PSE EN Prende &lipiales
* k e . Umgad Adminisirativa Capectal e i
B\ VIDA - . SEDES MODALIDAD - RPS e e
i . ) v UTNP25-PSB-RPS-001 \ Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipic: T=ETCIES |ombre de la Sede: Urambeg . :
Nombre Responsable del diligenciamiento: EIRy= & oepu-d [Mes/Afio: | “oliecC f /ol5
| S > REGISTRO DE _LIMPIEZA Y DESINFECCION ~
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde ro aplique ef item registrar en la casilla {Na) No Aplica.
: , Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la fabla ,
Dias del mes (11273145767 8 0 [10[11[12[13[14]15116]17]18]10]20]21]22]23]24]25]26]27]28]29130131] oaserva
s . .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
P30S X1 X 3 > - i SRR
CAMPANAS N S S| X
PAREDES 24 > <Nl > X D] X<
VENTANAS e K S e AN bS
PUERTAS Sl 24 X)X S>>
MESONES x| 2 XX . K| XX
LAVAPLATOS Yol K| X M el XL
CUCHILLOS ¥l > X< M g X<
CUCHARONES >C] ¥l << | Y| el XK )
JARRAS ) X X M| vl >
BANDEJAS ek X I KA >e
RECIPIENTES PLASTICOS x| X <ix et
OLLAS Xixel | X ! NALE e
TABLAS DE PICADO x>l o<l xe AR RS
ESTUFAS >~ X el s>
LICUADORAS SE| 2= S <] T 2| 2K o
HORNOS | X SLing Yl slse
REFRIGERADOR de [ e X< XN
CONGELADOR X X S s ] D
GRAMERA 3Dl velve o[ S| Y™
TERMOMETRO S XN D€ Xinal XK <
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, | Sal X S | S
ESTANTERIAS X ¥ <1< 1NN
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO S| vl X% RKINIKIX
TECHOS AR A = Sel S <<
CANECAS PARA RESIDUOS SE|HE] ST > . e X,

’ ’ R AREA DEL COMEDOR ! OBSERVA~
MESAS S XX < ] | CIONES
SILLAS AR ARAR el el

\ WIANAS AR . - el XK ™

\ EDES Sel e >elve sl | Y
PiS0S we| vl el ae Sl e e
TECHOS Sl pel < M SE] M
VASOS . T e X 2} > ¥ X<
PLATOS x| x| XX N X
CUBIERTOS selselveloe XX =
BANDEJAS e 52| sl PR RS NEEAN
POCHLLOS X[>EIN sl M| x| Xise

. . ! . AREA ELEMENTOS DE ASEO . . OBSERVA

CUARTO ALMACENAMIENTO T : Tl "
ELEMENTOS DE ASEO: 2 X x| , Mol <] cones
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DEASEQ I x> e | <t X
TRAPERO R S~ | o el Sl s s
ESCOBA > 56| > X "ol el e v
RECOGEDOR =] X[ e S| S~
GUANTES X XXX : S| 22| 24 X<

. N LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersion y remitase @ las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en ef programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion. .

Desinfeccion de alimentos-frutas Nl ] XL ! AR
Desinfeccién de huevos . < | W S e Sl XX 5L
Desinfeccion de empagues. <5 XX Sel™e| X
, VERIFICACION DE AGUA POTABLE . . " OBSERVA
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad. .
OLOR . IANdEArS CiClc le
COLOR . o el Clecle clélelc
QABOR clclecle ClClele
URBIEDAD cl i claccis
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. " aata : =T
ILUSTRACION ' Cqﬁﬁf < R %
" l’lA'l'O::a giﬁ §
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: Sl LARESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: Sf LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? L N ) - ErErv ISy CIONES
Hay presencia de plagas muertas? gl ~ ' jErvysre ’
¢Hay sedales de presencia de plagas (dafios, . . ¥
Imateriz fez;al ruidos)?. . *p P Mo M M ™~ s
LEI punto final de recoleccion de residuos sdlidos : " |
esté-ubicado lejos del almacenamiento de M N s I\J ! M N M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA ' :
El control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico, R . . !
s - VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escribauna X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interior de 1a cocina y el comedor, Ademds, escriba una X dnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ X< ) KA M
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA AR
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DG o el X400 A
RECOLEGCION DE RECICLAJE (En caso que E ’ 15 .
|aplique) . o ,><; >C>C >C : >4><.><.>4
[EVACUACION DEL ACEITE USADO NIl > | X 29 %
'Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M 3 Mi ' J v . S D
carro recolector de basuras. . :
RESPONSABLE o Llel2 6 0 elplu d
FORMATO EIABOF.EADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2028, -




% CoLoMElA . CHEQUEOD DIARIO DEL PSB EN ﬁ‘d “ 'EE@E@ J@g;,
ViDA SEDES MODALIDAD - RPS e Cuasht
t ) UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacion 1310512025
 {Nombre del municipio: T CTOES [Nombre de la Sede: U ene s L .
Nombre Responsable del diligenciamiento: Ak Man NG IMesfAdio: | ‘/i Ni © {7 O0n

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba ung X en mda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no apliue el item registrar en ta casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en Ia tabla

Dias del mes

[ 1] 2 [ 3147576 789 10[11]12[13]141156]16]117118]19]120]21]22]23]24125126127] 28 12913031

FISOS .

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP
P . i

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

K
N IXI

PUERTAS
MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS

BANDEJAS

KR IX IR I

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

SO TR R IR IX I ilix

ESTUFAS

X PR KT IX X X
R IXIX IR XX KR XXX K K I

KKK [X

LICUADORAS
HORNOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

ORI I IX K IR IR X PRI T

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

€DK RIS D [ R K e i IR I JS IR

CANECAS PARA RESIDUOS

K

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA-
CIONES

TANAS
DES
1S0S

XL IR T K[

e OCKICIKICK R I I PR IRIR IRIR I TR I TR TR

TECHOS

VASQS' -

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

TP T IK IS

POCILLOS

i I Pl Rhec XX TP K I IR TR X R

KGR R PRIERE PR P KK P

KRR

SIXPKIK R T RS K] IR PRIKIK XXX

KPR ICRR] Tbei ek eI e ¥

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEQ-

OBSERVA-
CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERQ

ESCOBA

RECOGEDOR

%
>
<
>
<

YRR | [l il heikie] Il e e IR PRIk e e IS X P I T EK] -

XIS
XX X

GUANTES

S

NIRRT ] IR I
x

b | iK%
A
XX KX X

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utmzan de

desinfeccion de frutas, huevos o empaques: para la desInfeccién utilice el método de Inmersién y remitase a las cantida
pendiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.

des de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

XS

Desinfeccién de huevos

KXK
X

e
24X

<

L

Desinfectién de empaques

Y=

el >
S| X >
>

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

=

X

OLOR

Escriba una (C) en Ia casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguient
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la

no ceonformidad.

es pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color-o turbiedad), En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

() C

COLOR

[l

=EABOR
JREIEDAD

clojon
lojolny

P2 <
c <
[l C

<.

o

o

clelc
Clic

clae

TiPO DE PLAGA

CONTROL DE PLAGAS

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA -

Y &

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: SI LA

RESPUESTA ES NEGATIVA

¢ Hay presencia de plagas vivas?
(Hay presencia de plagas muertas?

[

* OBSERVA-
CIONES

89~

¢Hay sefales de presencia de plagas (daﬁos.
materia fecal, ruidos)?
¢ El punto final de recoleccion de residuos soudos

w[P[~ ]

t A S

Py
~
~N

esté*ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

VISTIIVE

) ziLC
rdid«e
zlefel

N

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico.

El control de plagas se realiza.al Inicio de 1a jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observacnones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR '

Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de fa cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES'
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR ) \a X< < <
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P N R
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA | o< el 2 X%
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que | [ e .
|aplique) . ><’ b | < >5 ><. > <
EVACUACION DEL ACEITE USADO Y2 [ el X6
'Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el v s D

L M Mi
carro recolector de basuras. .
RESPONSABLE o ’

FORMATO ELABOP..ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




@y cHEQUEO DiARio bEL PSR BN | IARE Elipiales
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS e

c | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025°
Nombre del municipio: A D TCRYCES TNombre 6e 2 Seder T e e Dt el
Nombre Responsable del dlligenciamiento: 1A A V3 fadocr IMeslAfo: [ "i LS ol

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en wda casilia cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en Ia casilla (Na) No Apllca

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

l 1] 2 | 314 (567 8To 10 1n]12]18 14 15116117 1819120212223 24[25]2627 |28 12913031

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

XL

VENTANAS

PUERTAS
MESONES

X XXX

LAVAPLATOS

CUCHILLOS
CUCHARONES

JARRAS ) . ‘

BANDEJAS

C

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO
ESTUFAS

I XX IR IR X [ e

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

IO R [ IR P PR RIR IR IR (R 1K [TR KT PRI

TECHOS

i R Rl e R R e I g K X D e
I R IR TR D I R IR PR X TR PRI X

el TRl i eI R bk BB IR TR IEEX

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA~
CIONES

TANAS
DES
0S

KKK IR IKXIK KX

TECHOS

VASQS'

PLATOS

CUBIERTOS

D e O S R T L R Y PR R B A R

BANDEJAS

PQCILLOS

v v e T A B A S T T S T M S L B e e

KK i Pl IR X

KKK XX

VIR e KRR IX] IR PRIE I KRR TR R[N KK RIS TR

XK R DS KKK

K Y

CUARTO ALMAGENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEOQ

ELEMENTOS DE ASEO:

OBSERVA-
CIONES -

x

ORDEN DELOS ELEMENTOS DEASEOQ
TRAPERQ

‘

ESCOBA

RECOGEDOR

GUANTES

Wi | PRI RIS R IR IR [

XA X

PN
MR LA RS

s

bbb ] ISR IR [

XN RIS
i KX [

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccian de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersidn y remitasi
descritas en el programa de limpieza y desxnfeccxon que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y
: X

jos tiempos de accion.

+ OBSERVA-

e a las cantidades de hipoclorito CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Desinfeccién de huevos
Desinfeccion de empaques

e
<
3

L
~
=

>
S
>

2
>

M

°Z
>
~<

><
=
=

RALSL

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

>

OLOR

Eseriba una {C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulent
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple

y en las observaciones especifique la

no conformidad.

es pardmetros (sin olor, sin sabor

OBSERVA-

y sin color o turbledad), En caso ‘contrario donde evidencie mal CIONES

fal e

COLOR

[

ABOR
RBIEDAD

DO
ololen
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[N

N

o

<
C
[
[0

~loen

c
. . <
ra

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA -

Cape ~im

7k3

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: St LARESPU

ESTA ES AFIRMATIVAY

N: SILA

RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?
¢Hay presencia de plagas muertas?

o N[

* OBSERVA-
CIONES

[

P
A

¢Hay senales de presencia de plagas (daﬁos.
materia fecsl, ruidos)?
¢El punto final de recoleccion de residuos soudos

o]
A

P
7
~J

estd ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

SFIISE

<| LK
rdidd'e

S
e
"
O]

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

{logistico,

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora en la casllla de observaclones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se reallce la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el 2imacenamiento de estos residucs, CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . .

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S| N X< < i<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P R PR

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| v e >4 X Dall Il
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que B N ARV .

aplique) , ><’ ¥ ¥\ < >J b > b
EVACUACION DEL ACEITE USADO NN el X[ 6] 2

Frecuencla de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M Mt " Y s D
carro recolector de basuras. :

RESPONSABLE o ’

FORMATO ELABOF.QADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




y B LA Al }ALLALDIANUH)LIW\LU:
< Eo?;%i”&'& . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | T Ipronds? W

EE@E@J@S’
SEDES MODALIDAD - RPS i

J : t © + | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025°

! [Nombre del municipio: v

m

o e R AT A INombre de la Sede: TSI, , :
Nombre Responsable def diligenciamiento: ,z) chttin L onren e aro [Mes/Afio: | "i e © f70lH
. ) REGISTRO DE LIMPIEZA Y\BESINFECCION
Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccién, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

|1 2 [3T415T6]718] 9]10|‘I1I12|13I14|15|16|17I18|19|20|21|27|23|24125|26|27|28|29|30|31
AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

Dias del mes

OBSERVA-
CIONES

| PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNQS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

¥

X

xx&xxjxxxxxxxxxxx&xxxxxxxxxxxxkx

IR R

A R A A R A

XXX

J

K IKIXIX R XX eI

X RCIE IRIXE [K

R I IR IR Bl I NP Pl IX T PR XX I

KK X IR I L R R IR X

MESAS
ISILLAS
TANAS
DES
0S
TECHOS
VASOS' .
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

OBSERVA~
CIONES

AREA DEL COMEDOR !

b T B TR I I DRIRRE PRIR I (R I TR TR

K

i bkl e e e Rl R K I iR I 6 P I R e 1K -

R A A A A S A

R AL L

K XIX RS [

e PRI IR IR b helx et

WIEIXIK KRR X PR PRI I KX I

. . AREA ELEMENTOS DE ASEO
CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEO:

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERQ

ESCOBA
RECOGEPOR
GUANTES

OBSERVA-
CIONES -

s

WX | PRSI I IR

YN X | KKK
AR
P XIY X

RGOSR T
A

I | IKE%
[t
I KX IX

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

- P — : - - - OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el métado de Inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tlempos de accion. .

Desinfeccion de alimentos-frutas : X ! 3

N
Desinfeccién de huevos R ~< > -2
Desinfeccion de empaques > > <

PIXIY
KP¥IK

X%

~<
>
=<

RELSLS

. . VERIFICACION DE AGUA POTABLE N
Eseriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguient
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la

OLOR . |
COLOR . T

f<AN=2
SABOR:- - C| o
. : [

D 0 OBSERVA-
es pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En caso'contrario donde evidencie mal CIONES
no conformidad,

cic

ol
[
Cl

%)

RBIEDAD

MOIOID
ololen

o

olep?

CONTROL DE PLAGAS
Roedores

TIPO DE PLAGA Cucarachas

NAYA - 3
ILUSTRACION ' C@m T : ?\3]{ ,}% p3]
RATON
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: Si LA RESPUESTA ES NEGATIVA
¢Hay presencia de plagas vivas? | pI NV
¢Hay presencia de plagas muertas? oI~ o
(Hay sefales de presencia de plagas (daﬂos, (\3 . i
N

* OBSERVA-
CIONES

materia fecal, ruidog)? 9‘) 'U
¢ El punto final de recoleccién de residuos solidos }J N
estd'ubicado fejos del almacenamiento de

viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

P
[
~J

Citlez

|z
z ek

o
S
M
VN

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada labaral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casllla de observac1ones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico. .

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuaclén de residuos al Interlor de Ia cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los 'OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA .

COCINAY COMEDOR ESCOLAR S|\ X< : | >
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA - e
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >G b XX

, >4 X
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que ) >(, ')C %< >C . >£ >< ><‘
‘ Tsel X

|aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO |22 e 1>

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L ) M . i ] v . s D
carro recolector de basuras. , :

N X% X

RESPONSABLE o ’

'

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




COLOMBIA

@( T .CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | Tbvender (@iﬁg@{i Sles
: SEDES MODALIDAD - RPS T !

C -+ | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025°
Nombre del municipio: = ETCIES [Nombre de [a Sede: BriFondSeo (OCpé )
Nombre Responsable del diligenciamiento: sandrg CaAlC IO [Mes/Afio: | "iOM S lols

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccidn, para los cascs donde no aplique el item registrar en la casifla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dizs del mes

l 1] 2 (3145617 8 910 [N 12(13]14[15] 6171181 19]20121]22]23]24]25]26]27 |28 129130131

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

KXo

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

XXX IX

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

I DR [

CUCHARONES

JARRAS ; ! 4

BANDEJAS

X R ECREX I XX et

J

XXX

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

D R R R B P

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

% IR T XX IRIX PR KK X el

REFRIGERADOR
CONGELADOR

XIS IEIE IR I IX

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

IR R IRTE PSP R e < e b SRR IR TS X

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

K

SILLAS

OBSERVA-

LIRAITANAS
DES
08

A T R T T i e

ikl DI K IR AR PRI X X
KX RPKIXIR XXX X

X

A D BRI I TR DT I PR TRRGIRIR I [ K IR TR

KICRIR] IKIRDCK KR X PRI K T

TECHOS

VASOS" .

XK

PLATOS

KRR K] (I PRIE KIS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

¥ e e P A T B i 8 1 L S A N L B A

KKK DY

BRI R R4S

KX XIKIKIK

CIONES

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEQ:

OBSERVA-
CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERQ

ESCOBA

RECOGEDOR

GUANTES

PRI Rl RO L

KIS | AR B XS
ARSI X

RO LR RS

k] e
A

IR ] IKIEIT¥IX

NS
XX KX

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fru
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo q

tas,.huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de i
ue vaya a desinfectar y los tiempos de accion,

nmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

3

Desinfeccién de huevos
Desinfeccion de empaques

KKK

=h
<A
X3 X

>

L=<
>l X <]
> x

RIS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

~

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en

las observaciones especifique la no conformidad.

(sin olor, sin s

abor y sin color o turbledad), En caso ‘contrario donde evidencle mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR _ .

c

- i G

BOR
RBIEDAD

ciolen,
00N
oloen

<
c
[

3

oo

~
C
[
[0}

niojep

o)
. . <
s

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

%§%§§

SE DILIGENCIA CON LA LETRA 8: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?

P 1 NI

* OBSERVA-

¢cHay presencia de plagas muertas?

adl - w2

¢ Hay seflales de presencia de plagas (daﬂos.
materia facal, ruidos)?

PR M .
iz

P
I
~J

estd ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

$El punto final de recojeccion e resiauos sondos ‘U N -

N E

¢zl
rdid< e

I
IS
.
P

CIONES

TIPC DE PLAGA IDENTIFICADA

{logistico.

&l control de plagas se realiza al inicio de 2 Jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casllla de obsewacwnes y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos a! Interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el aimacenamiento de estos residuos; CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA |
COCINAY COMEDOR ESCOLAR SN X< ) <
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P A TN
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA abe XX PP D AR
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que AR . 1o .
|aplique) . ><' >6 )C >¢ >d ><' >c X
EVACUACION DEL ACEITE USADO A< S| X 261 %

'Frecuencia de recolecclén: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘e! L M Ml J v . s D
carro recolector de basuras. . :
RESPONSABLE o !

FORMATO ELABOF‘IADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




@@; oo . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN ApreneEr @’“‘“’
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS

Unidad Adminiairativa :-p-:ul
de Almentacion Suceiar

.......... Hiplales

UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 13/05/2025°

Nombre del municiplo: - PTOAES

[Nombre de la Sede: —oa ' Co  IZogas

Nombre Responsable del dillgenciamiento: SCn YO CrSCo de. ASTO

esihdio I 4 S TSI

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccidn, para los casos donde no aplique el item regisirar en la casilia (Na) No Aphca.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en fa tabla

Dias del mes

|1]zis|415ts|-7|aJ9|1ol11|1z|13|14]15|1sl17l18|19|20|21|22123|24|25|26|27|28|29130|31

PISOS

AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

%

PAREDES

X

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS y ! ‘

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

'TABLAS DE PICADO

I DK I TR X
SRR I X PRI

ESTUFAS

R IXIX IR PR I I I I I e

LICUADORAS

HORNGS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

I T R P b IR IR LK IX XX XX DX

DRI P PRI P PRSI TR R XXX X

el T TRl b e I B bk B i D IR TS I
LI I KT B XY DX TRRE IR IR I TR AR TR RETRIX

CANECAS PARA RESIDUOS

AR
MESAS

EA DEL COMEDOR

K

SILLAS

OBSERVA~

CIONES

SUTANAS

KKK BRI XIK (KX

XK X

¥DES .
Fis0s -

IS AN

TECHOS

e heiie] R R ke b IR R IK R e e I i RS R T R I

VASOS' °.

'K
KR XL I PRI [ SIS PRI K

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

KR IR

K e PRI RIXIR] [XTbe eIk IRI IR e X

XIXIKIK Y]

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

ELEMENTOS DE ASEO:

OBSERVA-
CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
TRAPERO

ESCOBA

TRECOGEDOR

IR | RIS [ TR IR
NN T KK e[ 231

YNAPU R | (i Y]
XRIREXY] X

GUANTES

e | IIRPKPEIK ISR R [ [

MR | P
x

KKK
RO

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fru

tas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice
descritas.en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfect

ar y los tiempos de accidn.

+ OBSERVA-
el método de inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito A

CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Sz
Desinfeccién de hueves § S<| 4
> ¥

X‘M(

>

Desinfeccion de empaques >4

el <
S| X
><i™><

RALSLS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

P

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con lo

s sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad); En caso contrario donde evidencie mal
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad,

OBSERVA-
CIONES

OLOR . c

C
COLOR

clic

clololy
ool

<
<
C

. [«
BOR [
( YREIEDAD : . [

con

P
Clle

(AT
cladce

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

[T $

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S) LA RESPUESTA ES NEGATIVA

;Hay presencia de plagas vivas? |

* OBSERVA-

¢Hay presencia de plagas muertas? &I~

'~

CIONES

¢Hay senales de presencia de plagas (daﬁos. 9‘) /\)
materia fecal, ruidos)?
¢El punto final de recoleccion de residuocs sondos ‘;J N

ol

(S A A

Y
¥
J

INE

estd-ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

| ziic
rdidd'e
slafl

e,

TIPC DE PLAGA IDENTIFICADA

loglstico,

El control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casllla de observacwnes y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escribauna X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interlor de 1a cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en gue la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de recxclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. .

CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR D AR PP

X

>

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA >6 ><: .
x|

P

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

e

RECOLECCION DE RECICLAJE (E caso qye X% Yz
EVACUACION DEL ACEITE USADO Y1 e 3

®IX e IX
e XX X

X

3
|
s

|aplique) .
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el

. . l
carro recolector de basuras. L M M

RESPONSABLE . '

ENEEEEEE

FORMATO ELABOF;ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




G

DELA

. CHEQUED DIARIO DEL PSB EN

SEDES MODALIDAD - RPS

A\.LALO!A TUNICIVAL UE

Ry @lisiied

Unidad Adminintrativa C-Dl:nl
de Alimontagion Cagelar

UTNP25-PSB-RPS-001

Nombre del municipio:

T PTOIES

[Nombre de la Sede:

| Actyalizacion 1310512025

165 Qndés

| iNombre Responsable del dlligenciamiento:

Uaneéth

Cdﬁléhdvan

[Mes/Adio: ]

4 O f70lh

/

REGISTRO DE_LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aphca

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

I 1] 2 |3 418576 78 90 12[13] 141516 1711818120 21 22]23 24125126127 |28 12913031

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA
CIONES

CAMPANAS

X

PAREDES'

e
T

VENTANAS

PUERTAS
MESONES

LAVAPLATOS
CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS

BANDEJAS

KR KKK XX e ¢

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

R XX IR I IS PRI X
SRR IX IR T

'TABLAS DE PICADO
ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR
CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

DK X K I P IR X

LAk IR I et PRI IR IR i TR IR I e R

CANECAS PARA RESIDUOS

R N M

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA-
CIONES

REATANAS
DES
0S

W] IR DI T bl R IR X T X (X I I

TECHOS

VASOS' -

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

'KKKXXXKKKXXfKKKXXXXXXKX&XXXXXXXXXXXK

XK RIS X KPS PR TR K
A W T S R

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEOQ

ELEMENTOS DE ASEO:

OBSERVA-
CIONES -

\A-

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
 TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR

R ] e R I e XKﬁxxxxxxxxxxxxxxxxﬁxxxxKK.

GUANTES

KIRII | ETEIE K ISR
NIRRT KR AR I

R | DRI
PR | PRI RN ¢

KICTRIK
X KK [

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y

%xxxxxx

DOY

DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el métado de Inmersion y remitase a las cantida
descritas en ef programa de limpieza v desinfeccién que se utilizan dependiendo lo [}

ue vaya a desinfectar y os tiempos de accidn,

- OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de' huevos

]
=<
<

D X
S
> XX

KIS

Desinfeccion de empagues

I
RELSLS

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OLOR

Escriba una (C) en la casilla-en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO campla con los sigulent
olor,sabior o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple v en las observaciones especifique la

no conformidad,

es pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad), En caso ‘contrario donde evidencie mal

OBSERVA
CIONES

o
COLOR

Clclcl

clC
[

<
c
[ad)

B0OR
RBIEDAD

blofoln

[<2 <
< <
C <

~
[ARS
<Gl e
cldace

&)

TIPO DE PLAGA

CONTROL DE PLAGAS

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RAYA

, k3

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S1 LARESPUESTA

ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA
I

¢Hay presencia de plagas vivas? P

| %

* OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas? WY

~

'~

¢Hay sefales de presencia de plagas (darios. 9\3
¢ El punto final de recoleccién de residucs soudos

NP ICE

[ il [ d 4

NI
Ml
AN

materia fecal, ruidos)? N

esté'ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

NFIIVE

< ziC
raidee

VIS

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico.

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar

plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casxlla de observaclones ¥y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de Ia cocina y el comedor, Ademas,
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el al

escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los
macenamiento de estos residucs,

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS $OLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

e

Nl X<

X5

x

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

b

> x|

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que

|aplique) . ,><'

bibadla

EVACUACION DEL ACEITE USADO e

2 e

e X X

29 24 %
Deilailes
Tsel X 29

Frecuencia de recoleccion; Marca una X en el dia de la
carro recolector de basuras.

semana que pasa‘el

" ' v PN D

RESPONSABLE S

FORMATO ELABOF.QADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




. AN L TERTID g uien !ALULDIA MUNICIVAL U:l
@( Sc?;%‘:“:i’a . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | T1prénde? @ Iiales
. SEDES MODALIDAD - RPS e s !
C UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacion 13/05/2025°
Nombre del municipio: T ETCleS |Nombre de la Sede: c [ pPreLeceEn
Nombre Respensable del dlligenciamiento: oS eqra [Mes/Ado: ] ‘1 NS T7ol5

REGISTRO DE_MMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccién, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en ia tabla

Dias del mes

| 1] 2 (31415767 69101 [12]13][ 141151161 171181191201 21]22]23]24]25]26127] 28 12913031

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

Ry

VENTANAS

X

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS : ! '

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

N U T A T

ESTUFAS

A S A e S

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

KPR R XK X EX R e B
e IR PR [X IX XS XXX

CONGELADOR

RIS XS IX DK DR IR X PRI R

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

IR G DT BRI PRTRRE IR I IR IR KK I KT RIX

A A A A R

CANECAS PARA RESIDUCS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

OBSERVA-

SILLAS

CIONES

<#QLTANAS

¥DES

] P KK
KX PRI IKIXIKEXK K [X

[FrsOs

TECHOS

VASOS' .

PLATOS

CUBIERTOS
BANDEJAS

KRR TR KR KKK

POCILLOS

KX XX

[P IR R IR IXQERR] TP KX IR I X

WIXIKIK KRS K] (B PRI XK

XU R KK

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO:

OBSERVA-
CIONES -

\A-

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
TRAPERQ

:

ESCOBA

RECOGEDOR

| ek e ielclie belrbe] - 1 he b e DR IR s X I8 X R KT IEIX] -

GUANTES

MK ] KKK [ X

IR | 6K

X

2 IR

RIS T DI RIS [

P KT
KKK
XX KX [X

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y

Is

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo q

desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utifice el método de Inmersién y remitase a las cantida
ue vaya a desinfectar y los tiempos de accion.

- OBSERVA-

des de hipoclorito CIONES

iy

N
Desinfeccion de huevos ~
<

<

Desinfeccion de empaques

M XIS
P
S X

el ><
>} X4
Sl <) 2

X XK

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

olor,sabor o turbia escriba en la casilia (NC) No Cumple

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad), En caso’contrario donde evidencie mal
y en las observaciones especifique la no conformidad.

OBSERVA-
CIONES

OLOR . o)

<

COLOR

[

C
[
O

o
ISABOR . [
C JRBIEDAD ) . . [l

O[O
ool

elepy
cep

(o)
: . <
ra

lpiqep

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

NAYA

%K

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA

ES AFIRMATIVA Y N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA
Y

¢Hay presencia de plagas vivas? fid

[

* OBSERVA-

¢Hay presencia de plagas muertas? [

~

'~

CIONES

¢ Hay senales de presencla de plagas (dar’xos. t}J
materia fecal, ruidos)?

TSR

Y
i
~J

¢E! punto final de recoleccion de resiuos solidos }J
esté ubicado lejos del aimacenamiento de
viveras?

eItz

NIIVE

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

Tl zC
rdrdde
zlefele

M)

|legistico.

El control de plagas se realiza al Inicio de ia Jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora en la casllla de observaclones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba-.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la coclna y el comedor. Ademds, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por 1a sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA .
COCINAY COMEDOR ESCOLAR <

N X<

3] 5

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >6

XX

RECOLECCION DE REC!CLAJE (En caso que
|aplique)

| |

E/ACUACION DEL ACEITE USADO N

X

e X% X

X4 24
DeiPailes
Txei X129

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el diadela
carro recolector de basuras.

semana que pasa'el

v S D

RESPONSABLE . '

FORMATO ELABOR'ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT'NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




S EETVT LR TID, \'“"' l ALCALDIA MUNICIMAL U:l
@@, CoroMEA . CHEQUEOD DIARIO DEL PSE EN fﬁ:*d @ Eg@@@ es
ViDA SEDES MODALIDAD - RPS st
C UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizagién 13/05;2025'
Nombre del municipio: e RY A [Nombre de ta Sede: las /4 .
Nombre Responsable del diligenciamiento: 4 S/ LO&ran {Mes/Asio: [ ‘1 & 7005

“REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casiila (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

l1|2|3!4|5|s|718 |9110111l12|13|14|15|1a|17|18|19l20|21|22|23|24l25|25|27|28|2Jao!31

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

PAREDES

bl

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS . ' ‘

SANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

SRR IR IX IR XK

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

et M XTI R I IX PRI R

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTOQ

TECHOS

RN b IR I IR IR R IR IR I (XX

o RI TXC R Tc Ps IRPRPR X PR e i IX B o

e &XﬁxxxxxxﬂxxxxxxxK&KKX

CANECAS PARA RESIDUOS

K

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

bl Rehdi b BeRe hhe Pl e Bl e bl beboe
i IR IR B el P PRI XX P KXY

OBSERVA-

[TANAS

EDES

PISOS

TECHOS

VASOS' -

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

ik Rt e bRl R e R IR P PR K e e s 8 X e P I EEIK] -

R K d

A N

WIKIKIK P IXRCTE X R PRI TR

A Y T S S A

CIONES

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO:

X

OBSERVA-
CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ
TRAPERQ

ESCOBA

RECOGEPCR

GUANTES

x%xxxx

WKIKRRIIR | DR S I I

YK
XRSIEYYLX

KKK

KR KRR R
| XK R G

XX KX B

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS

Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

desinfeccion de fru

{descritas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utiizan dependiendo lo g

tas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice
ue vaya a desinfectar y los tiempos de

accién.

el método de |

nmersidn

y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

>

Desinfeccién de huevos

B
>
><

s
e
54

X\{K

<
>

Y3
>

Desinfeccion de empaques

K

(%
KKK

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Sl X<

OLOR

{Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO
olor.sabor o turbia escriba en la easilla (NC) No Cumple

yen

las observaciones espe

cumpla con lo

s siguientes pardmetros
cifique la no conformidad,

(sin olor,

sin sabor

y sin

color o turbie

dad). En caso'contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

<

<

BOR

YREIEDAD

<
c
(a2

HOIe
olele N

C
C
C

Cle
Cle
Clc
adcC

oop

TIPO DE PLAGA

CONTROL DE PLAGAS

C.

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA -«

r\\% §

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVAY

N: SI LA

RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?
;Hay presencia de plagas muertas?

e

)
~

* OBSERVA-
CIONES

a9

|~

¢Hay sefales de presencia de plagas (dahos,
materia fecal, ruidos)?
¢El punto final de recoleccion de residuos sofidos

[t

N YEIEE

zlelerz
kd

Py
[
N

estd"ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

1y,

NFSIVE

T [t
rardde

A RAe S

N

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico.

El control de plagas se realiza al inicio de la Jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la casilla de observacmnes y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escribauna X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de la cocina y el comedor, Ademds, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-

|residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA XI

COCINAY COMEDOR ESCOLAR SN X< < <
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA N A

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA | > x| x 24 24 X2 -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . [ Ne )

|aplique) , >G SC)C f >é><.><.>( ‘
EVACUACION DELACEIE USADO Y| 22l < el X 6 %

Frecuencla de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M Mi J v s D
carro recolector de basuras. :

RESPONSABLE , ' N

FORMATO ELABOF;ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




\ .ﬁ\"\\'ﬂ'tlualﬂv l [ALQALD;A HUNIL’VALD:;
| G5 . CHEQUEO DIARIO DEL PSE EN e &iniales
. . Unidad Adminirativa Cepecial Y 1
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS ST
’ © o [ UTNP25-PSB-RPS-001 | _ Actualizacion 1310512025
Nombre del municipio: oo TS “|Nombre de la Sede: ConClalrercics,  CTenTENU VY
Nombre Responsable del diligenciamiento: LHONTS O houds [Mes/Afio: ol i /ols
: S REGISTRO DE _LIMPIEZA Y DESINFECCION . ~
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
: . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes C 120314576 ]7 (8 o101 [12]13[14[15] 6] 171819120 21 22123242526 27]28]29]130]31] osscra-
s . .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS > XE dd . i XX X<
CAMPANAS Nz S| X N
PAREDES >4 > XNl | 2 he| XX
VENTANAS | X S v ARARS
PUERTAS Sl X X[ el > >
MESONES M| 54 X< X W] XX
LAVAPLATOS Mol K <l Wl X
CUCHILLOS >l el X M~ K<
CUCHARONES | el X< M| vt KIS :
JARRAS : ’ . | X <X M|l <>
BANDEJAS Xk PR AR
RECIPIENTES PLASTICOS Sel X[ K< el el
OLLAS Xl sl X ! VAL
TABLAS DE PICADO | D¢ sl S K I K
ESTUFAS b A A0 : X S| sl >
LICUADORAS S| 2| S X< T O] XM e
HORNQOS S| XN KN Yl x| lse
REFRIGERADOR Y [N [3e S e XN
CONGELADOR XK ixX S| s} XS
GRAMERA el selse 2ol Y™
TERMOMETRO Ml Xve i< XN > <
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, | el X <l [ S X
ESTANTERIAS X x| X< sl s Nelsne
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO | el XD RINIK X
TECHOS e[ X SN X
CANECAS PARA RESIDUOS SEI Y| > . S 3¢ 33
' ’ B . AREA DEL COMEDOR ' ) OBSERVA-
MESAS SO X< : X 5| CloNes
SILL'ASV SN < s 2| S| weined
[TANAS §<>6)< A it -2
JEDES : el 5el v 2| del P
Prs0s o el s Sl ae >l el S ve
TECHOS e[ e[ X< > 22l X3
VASCS' . e[ XX > ¥ X
PLATOS el > > se pad I N
CUBIERTOS _ velsalwel> XX X%
BANDEJAS x| > XX PEREEAPAN
POCILLOS ] D DY S| >l X
. . ! : AREA ELEMENTOS DE ASEQ \ . OBSERVA:
CUARTO ALMACENAMIENTO o ’ 7 s :
ELEMENTOS DE ASEO: < X X< I X ] oo
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ =i > e 3| <t X
TRAPERO ) 77l x| >= X > > 5
ESCOBA 2| 56| | X " s s ve
RECOGEDOR rd D2 E S 5] S~ X
GUANTES XXX . S 2 2 ]

. LAVADOQ Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccidn de frutas,. huevos o empaques; para la desinfecclén utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar v los tlempos de accion.

Desinfeccion de alimentos-frutas . N D XN Rk Sl ||
Desinfeccion de huevos . | S e Se| <] S
Desinfeccion de empagues <) Sg XA Sl ™l XK e
. . VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA
Escriba una (C) en Iz casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad). En casocontrario donde evidencie mal CIONES
olor;sabor o.turbia escriba en fa casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR . ClClCle CliC e e
COLOR . t alClicle cllle o
ABOR clclclc Clllele
JRBIEDAD . . cl Ol I C Cldeis
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas .
B : nana ' o
ILUSTRACION ' Cﬁm\@@u B &
" Ed RAYON Ig%kl 3
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LARESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LARESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
;Hay presencia de plagas vivas? Pl o] NI . fEre ISy CIONES
¢Hay presencia de plagas muertas? dd ~ U Ol
(Hay sefales de presencia de plagas (danos . b E
r°r1~§teria fecal, ruidos)? (Genes PP - S A
¢EV punto final de recoleccion de residuos solidos : Y |
estd'ubicado lejos del almacenamiento de N N 8 ‘U ! N S M
viveres?
'TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . N :
El contral de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre |a fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico, . . :
s VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUQS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al Interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X Gnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . | ><J
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S| N X< . : . <) Sel><
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA M R NN |
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| 4 24X 24 24 X124 -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que - ’ 1\ .
aplique) : o ><' X babe ' . pababe <
EVACUACION DEL ACEITE USADO X el X 9| X
‘Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M 3 Mi * J v . s D
carro recolector de basuras. M
RESPONSABLE o " ' ‘ l : \ \
; FORMATO ELABoéADo POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




N 'H\n‘sﬁs‘t\vs{vﬂg‘, {ALY-ALD!A MUNICIVAL Ur.x
| @@ SoLovm . CHEQUEO DIARIO DEL PSB BN | TPIHAET ‘fﬁ g@@a as
| ViDA - . .SEDES MODALIDAD - RPS ety -

: t -+ [7UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 131012025
[Nombre-det municipio: e TCES _ [Nombre de Ia Sede: Zoioel g T3 NS .
Nombre Responsable del diligenciamiento: 1 Lt ] Jere/e [MestAio: | ‘/i L 7ol n
) REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION
Escnba una X en wda casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccin, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aphca
Confirmar cantidades y tiempos de exposicion enlatabla
Dias del mes t 11213141516 7 8]9 10[H |12|13114|15|15|17118[19120121|22L23124125|26l27|28129I30|31 OBSERVA-
s .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS 1 X Mg X . i e XX
CAMPANAS NSk N | X S
PAREDES 32 > >a~d e 5[5
VENTANAS x| X >d > AR
PUERTAS Sl X [ S| X
MESONES | >4 X1 X< K| KX
LAVAPLATOS Yol X > | gl XYL
CUCHILLOS | <] X M|~ K%<
CUCHARONES > 5] x> M v XK -
JARRAS . ! ’ <) Xl XX . M| X
BANDEJAS x| ae] X AR AN
RECIPIENTES PLASTICOS dei Xl X Yel I YE e
OLLAS XMl <1 X ! VaALEPava
TABLAS DE PICADO Xl < >l XXX
ESTUFAS MEINE [ |~ X1 el v >
LICUADORAS Sl S 2<| - DS XK K e
HORNOS sel el S ne S 3 v<]se
REFRIGERADOR e[ e e Sel XL,
CONGELADOR 2l XX Selse| >3
GRAMERA S| D<) S<ls< o] S >
TERMOMETRO el Xne 1€ Rxinz < <
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA. S| vl X G S K
ESTANTERIAS SE ] eSE o]~ | Sl
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO e | del M AN 4R
TECHOS e X 1™ S5
CANECAS PARA RESIDUOS SIS S > ) > SIS
) . AREA DEL COMEDOR ' OBSERVA*
MESAS S| Y . ST S CIONES
SILLAS XN <> 2 Sl
iTANAS XX I | 2 ™
DES e[5> | sl Yele
PISOS __ Lel v %] o | >l Seve
TECHOS el e 22 M| ST
VASOS' - e e X< > > XIE
PLATOS el x| sdse | XK S <
CUBIERTOS se |saelvelse S S %
BANDEJAS | S| el [ <] 2] <2<,
POCILLOS D SEINEE v S} Xse
: . ! ' AREA ELEMENTOS DE ASEO , . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO A ) 1. .
ELEMENTOS DE ASEO. 2 X x| M X s<|  CIoNs
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO ARz el M| Wt X
TRAPERQ ; 25| | <1< ) > 2 >
ESCOBA > 5o X SNl S 3
RECOGEDOR > 3 X e "l S ~d X
GUANTES XX X . 5| ¢ P
LAVADOQ Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en ef programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion,
Desinfeccion de alimentos-frutas : N XM ! AR
Desinfeccion de huevos . <| e S e >l X i
Desinfeccion de empaques XI5 XX Sl XK
R VERIFICACION DE AGUA POTABLE . OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad), En caso contrario donde evidencie mal CIONES
olor;sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique 13 no conformidad. -
OLOR . [ANdTANS Clci
COLOR . C &l Clele ~ Cll |\l
@)R clclele - ClClcle
RBIEDAD . . clolcl j Clcleie
CONTROL DE PLAGAS -
TIPO DE PLAGA Roedores - Cucarachas
0 B . ’ . 3
ILUSTRACION ) Cm \4@:&& ' w %
7 0w D
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: Sl LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S LA RESPUESTA ES NEGATIVA - * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? L] N } = ol |/ CIONES
,;Hay presencia de plagas muertas? ddl A~ e o
se de X . . o
et U L T T : N
T_T‘o'ﬁmco eccion de residuos sodos < 3 ]
:s(épubxcadolejos del almacenamiento de ‘*J N N !\J ' M N o M
lviveres? .
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA ' :
£l control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora en la casnla de observaclcnes y notifique de inmediato al supervisor
logistico. .
VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCQLAR
Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interlor de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
|residuos no aprovechables o de reciclaje se llieva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de eslos residues.  ~ CIONES
CCIO S SOLIDOS DE R |
oo ovaacnsma o o\ s - s sds
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA A TR
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| ¥ <X . X4 2 % -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que >G ‘)6 )C >C >£ ><, >¢ >{ .
EVACUACION DEL ACEITE USADO N == i S| X 9| i
Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M . M1 " v . s D
carro recolector-de basuras. . . —
RESPONSABLE ] : ) ! L
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2028,




COLOMBIA . Huqv_g.:;\us{év g ,Av.uxu:m MUNILIVAL Lz
@( s . CHEQUEO DIARIO DEL PSE EN | FIpeEeT igﬁg@@[j@g
SEDES MODALIDAD -~ RPS S Mimmianen Shseitt == ,
t | _UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: T CTOES ) |Nombre de la Sede: e/ EhddvrCo .
Nombre Responsable del diligenciamiento: Fla~NT sl . " TMeslafio: i ,"ﬂ WS folS
REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION
Escnba una X en cada casilla cuando reallce procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
Confirmiar cantidades y tiempos de exposicion en Ia tabla
Dias del mes | 11213141578 [7]18]s 310|11|12|13|14|15|1s|17l1si19|20|21|22123|24|25|26|27|28|29]30|31 OBSERVA-
) .- AREAPREPARACION DE ALIMENTOS YALMACENAM]ENTO MP CIONES
PISOS 3 X 3 > KX X
CAMPANAS N S NS
PAREDES >4 Xl > >l >l sl <
VENTANAS | X > LW
PUERTAS Sel 20 <X | > > >
MESONES el >4 x> KX XX
LAVAPLATOS ol K| <[ Xl i
CUCHILLOS | > X M g <
CUCHARONES | ¥l X< ¥ v X[ :
JARRAS . ' : L X < Ml ad™ X
BANDEJAS e XX ML S
RECIPIENTES PLASTICOS x| X I I
OLLAS Xl 52| X ! VAL ZPIES
TABLAS DE PICADO x| <1 sl e > XXX
ESTUFAS M |~ X1 e | vl >
LICUADORAS Bl 2] S <t - D012 3] e
HORNOS el X x<ive ol i e ive
REFRIGERADOR M [ YN > X = XN
CONGELADOR X e > selse [ %3¢
GRAMERA AR AR
TERMOMETRO >l Xlse 3¢ XIne| >
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, | | X[ bk e
ESTANTERIAS SE| | <3< |~ SN
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO ol el XD I
TECHOS Se || X v X
CANECAS PARA RESIDUOS LI > . Sl Se 1™
j ’ . . AREA DEL COMEDOR ! i OBSERVA-
MESAS ST X X< : S X ] CloNes
SILLAS AN A4 | Sl vl
RATANAS K X~ el S .
DES el el s il P
08 Sel 2 Yl e 2| <l > e
TECHOS Nel| 2|21 | >t M
VASOS' . Tl X1 ¥ | X K
PLATOS e[ >l 3¢ X e X
CUBIERTOS s IselNe|>¢ M ] ST o2
BANDEJAS S| Sl o [ <[ > <2<,
POCILLOS X XIS A ) >l Xise
. . ! : AREA ELEMENTOS DE ASEQ \ . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO . . e, .
ELEMENTOS DE ASEO: 2| X xix KDY XK<| oS
ORDEN DE LOS ELEMENTQS DE ASEQ 2N S e el M| 3 D]
TRAPERO . Pad b S| S 3 v
ESCOBA. D1 XXX AR P
RECOGEDOR F ] X e Sl S~ ]
GUANTES X< X . PARAEZRSS
LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA.
Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de Inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
\descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar v los tiempos de acgidn.
Desinfeccion de alimentos-frutas : ] D XM | el > >
Desinfeccién de huevos <l Wl S e S| 2| L
Desinfeccién de empaques ISd XX S<INR| XK e
. VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor v sin color o turbledad), En caso contraric donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad,
OLOR clClelic ClCle ie
COLOR [ ARENARS clélcla
BOR clclclc CGiClete
RBIEDAD i clc ldcels
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. n.xu. i — A
. ILUSTRACION ( % T f?gf» % E
RAYON f
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: Si LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? Ml ol N JEFS NI CIONES
¢Hay presencla de plagas muertas? a9 I e
(Hay sedales de presencia de plagas daﬁos, ’ . A
materia fecal, ruxd?:s)? P ¢ 9‘) /\) PJ fJ - M ™M M N
LEI punto final de recoleccion de residucs sondos : E B R
estd'ubicado lejos del aimacenamiento de ‘U N N N ' M N M)
|viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA , :
El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora en Ia casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico. R !
. VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR
Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o de! drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . XI
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ X< S >l>e
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA G| ¥ <X 2424 Xix|
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . N oh N
laplique) . ><">C>C><' >£><.><.}4 !
EVACUACION DEL ACEITE USADO X122 = sl X 6] X
'Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de Ia semana que pasa‘el L M M " v s D
caro recolector de basuras, :
RESPONSABLE o '
FORMATO ELABOéADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




@@ ViDA

COLOMBIA
POTENCIADELA

. CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
. SEDES MODALIDAD - RPS

Unidad Adminiatrativa :-p-:ul
6o Alimentagien Caselar

%i

DS uud piae c 2.1 ALLALDIA NUN!LI)‘AL br}
ﬁ i H

piales

’ UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025'
Nombre del municipio: = PTOIES [Nombre de Ia Sede: Charucas
Nombre Responsable del dlligenciamiento: G lo  Thci el A [Mesiadio: | "ioh & ZDQQ

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escnba una X en mda casilla cuando-realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casas donde no aplique el nem registrar en la casilla (Na) No Aplica,

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

| 1] 2 (31478567 8 9o [0[M[12]13]14]15]16 17| 18]15120]21]22]23 [24]25]26 27 |28 [ 2930131

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA
CIONES

CAMPANAS

X1 3

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS :

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

N Ed A P P A B P T

ESTUFAS

I PP IR PR XX I b
I IR PR KPR XXX BB

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

SRR IKI IR DR PPk IR I X PRI [

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA~
CIONES

ERETANAS
DES
1S0S

IR TR IIIX XK KX

IR DORTCH IR IS I T [ ISR I PR IKIR IR R IR IR TR

TECHOS

VASOS' .

K

PLATOS

CUBIERTOS
BANDEJAS

POCILLOS

ek el baikie] ek e Rk bbbk IRt IR b e e bl ] -

b e I it I et R I L DR I K T R T D e

IR e PP R I XTI Pk R R

KK XY

XXX BRI K] I PRI

WIS IXRI KRR, KPR KX IR TR X

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEQ:
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

OBSERVA-
CIONES .

TRAPERQ

ESCOBA

RECOGEDOR:

GUANTES ~

TR RIS
KKK

TR
XYY X

b | kbbb pelhe]  RHCBe IR IRIK PRt I R ik I i IR

N RIREX ] PRPIXC
X

KKK
XX KXIX

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

Escnba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice
Jdescritas en el programa de limpieza y desmfeccxon que se utilizan dependiendo lo g

Ue vaya a desinfeclar y los tiempos de accion,

el' método de inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito

+ OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de hueves

]

X‘i(l(

e >
M=
M X

T[>
|

Desinfeccion de empaques

A
A
el >2

RALSES

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

<

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que ef ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con lo
{olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NG) No Cumple y en las observaciones

especifique la no conformidad.

s siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad), En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

lslle

BOR

RBIEDAD

gty
ololen

[<A <
C| C
[ "

Nelele
nOeN
oep

P
<
C
[

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA -

)
A
¢

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: ST LARESPUESTA ES NEGATIVA

;Hay presencia de plagas vivas?

o] NI

* OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas?

I~ @l

¢Hay sedales de presencla de plagas (daﬁos.
materia fecal, ruidos)?

LEl punto final de recoleccion de resiguos SO“GOS

NS

o
~
N

estd ubicado lefos del almacenamiento de
viveres?

NIUIVE

e

<) Tl
rdidd'e
zlall

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

{logistico.

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar

plagas durante Ia jornada laboral, registre la fecha y horaenla casllla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA 'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de Ia cocina y el comedor, Ademas,

escriba una X tnlcamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOUIDOS DE LA i
COCINAY COMEDOR ESCOLAR ) Na X< ) KISl els<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P A R
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA O] > el 2424 X% -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que A ~ o Nt .
laplique) ) ><’ b 17 >J x x|
EVACUACION DELACEITE USADO Xi2 > el X > %

Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de Ia semana que pasa‘el L M M v s D
carra recolector de basuras.
RESPONSABLE o ‘

FORMATO ELABOéADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADC 13/05/2025,




‘y P"‘
i

COLOMBIA

. CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN

ALUALDIA MUNICIMAL UL}

AN D g s | s i
Viok e Iptales
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS TR = '
} v UTNP25.PSB-RPS001 | Actualizacion 13/05/2025°
Nombre del municipio: T OTCAES ] |Nombre de la Sede: Y iR R :
Nombre Responsable del diligenciamiento: ‘\‘/dﬂ oV [MesfAro: | JOU CflolnS

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

.

Escriba una X en cada casilla cuando reafice proce

s0s de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique &! item registrar en la casilla {Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

[1{2]3]4(5]

6]

71819 0 1 12]13 14 1511617 1811820 21122 [23 24|25 261272825130 33

PISOS

AREA PREPARACION

DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

QBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

S

PAREDES

&

VENTANAS

PUERTAS

| [MEsoNES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS .

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

N R P T P e

ESTUFAS

I PRI XIS X I e

LICUADORAS

HORNOS ~
REFRIGERADOR j

CONGELADOR

RDCTCIE PRI X PR (R A T

GRAMERA

TERMOMETRO

R I KD RIS B R T P R T e

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

el b T D s e I B Ik X RIS TR RS

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDROR

SILLAS

OBSERVA-
CIONES

TANAS

DES

0S

K] Il P (K K TE K e

e BRI I ICH I IKTX Y PATRRZ DRI I IR IR IR [ X1

TECHOS

K

VASOS' .

XK R

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

NP PR I IR R XX

KKK [ R

KRR e K] IR IR TRIK I P PRIX A PR I I I

IR RIS IR DX PRI XX

XXX

ISR IR IR TR KX R PIIK T KX

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

ELEMENTOS DE ASEO-
ORDEN DE L.OS ELEMENTOS DE ASEQ

X

OBSERVA-
CIONES «

'TRAPERQ

ESCOBA

RECOGEDOR

NI | [l i el beieie] i iechehepe DR Ik e s S R PR IS -

GUANTES

i
e[
P ML RS

X

e | IKISIXIX
PR IR

KKK IK
X[k KK IX

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fru

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Desinfeccion de alimentos-frutas

descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dej

tas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice

o
end

endo lo que vaya a desinfec

ar v los tiempos de accidn.

el método de Inmersidn y remitase a las cantidades de hipoclorito

- OBSERVA-
CIONES

Desinfeccian de huevos

X X

Desinfeccion de empaques

|

]
<
<

rd

~Z
=
4

<
>

<
<

=

==
<
<<

XX

.

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

S| X<

OLOR

{Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros
olor.sabor o turbla escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique ia

(sin olor,

no conformidad,

sin sabor y sin color o turbiedad).

En casocontraric donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

[ANe

ABOR

REBIEDAD

ololen

[<AR<
C | C
[N

Holo[n

]
|
1
I

Aol
nloep
olep
coOPR

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA -

[y &

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S1 LA

RESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?

oL N[

* OBSERVA-
CIONES

¢Hay presencia de plagas muertas?

8|~

¢Hay'senales de presencia de piagas (danos,
materia fecal, ruidos)? :
LEl punto final de receleccion de residuos solidos

NN
i

estd-ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

VISFEINE

o/
s>
Ned
PO\

| TlRIC
rdidde

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

El contro! de plagas
{logistico.

se realiza al inicio de la Jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casill

a de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interior de Ia cocina y el comedor, Ademas, escriba una X tinlcamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residucs. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA i 1 ><!

COCINAY COMEDOR ESCOLAR AN X< . < Sl
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA D3| > X X2 4% -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que “ - o4\ )
|aplique) : o >6 “ b ><' >J ><' ><' )d
EVACUACION DEL ACEITE USADO 2> el X | X
'Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M Ml J v s D
camo recolector de basuras. o .

RESPONSABLE o ’ ‘ : \ ‘ ‘

FORMATO ELABOR'ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




" \\"\s.’-b'tlvavmv"_ ﬂ lALh'N.DéAHUNH.‘IVhI.D:;
@@, cionma  CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN prénde Slipiales k
Upidad Adminintrativa Cepecial A
VIDA - . .SEDES MODALIDAD - RPS AT =
: -+ [ UTNP25-PSB-RPS001 | Actualizacién 13/05/2025
Nombre del municipio: T eTOIeS ~[Nombre de fa Sede: Chiremn €y - .
Nombre Responsable del diligenciamiento: (o5 T O |Mes/Ado: [ qoli & {7045
- - REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION ~
Escriba Una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el tem registrar en la casilla (Na) No Aplica,
: . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en Ia tabla .
Dias del mes (12345671819 T70 [ 41 112 ] 1314 [ 15| 16| 17| 18 19120 [ 212223 [24[25]26(27[28129}130(31] osserva-
s .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS N X e X . i j d <[
CAMPANAS Nl SE S N | S 3]
PAREDES >4 >l XS S| X v | 2X
VENTANAS el X S AR
PUERTAS Sl > X X< Sel > >
MESONES e did NI M
LAVAPLATOS ol X} ><lse el XK
CUCHILLOS Sl >l X< M XK
CUCHARONES > >l x> M| ve X[ )
JARRAS : : : Pral= Ay el ad < |
BANDEJAS 3 el X I AR LA
RECIPIENTES PLASTICOS Sal 3| X Se| ez
OLLAS Xyl | X ! SRR~
TABLAS DE PICADO x>l <l SR XK
ESTUFAS ML~ X del we| X
LICUADORAS He | >l S X< T S| 3| M| o<l
HORNOS SO X[ >IN Yl X Rise
REFRIGERADOR M| Y e el XiNe
CONGELADOR Mixelve X selse | DS
GRAMERA S LN > 5al Y
TERMOMETRO el Xlne | X Xna XK X
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA. | >l XK =G| X
ESTANTERIAS. S| | X< el sl SN
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO el e MM KK
TECHOS e XX S| S
CANECAS PARA RESIDUOS SE[E] SE| > - el Sl S
' ’ . . AREA DEL COMEDOR ! ’ OBSERVA-
MESAS e | 3L XK1 . S SLK L CIONES
SILLAS FARA R4 | el sele
TANAS )c)cxx‘ el el sl
DES Se | 2l ¢l Sl det Yl
08 Sl v el e DI D A X
TECHOS el e[ Y X MW
VASOS' " e s X105 XX
PLATOS e | 32| > > > el X
CUBIERTOS S [Nl > XX X%
BANDEJAS S| Sl L PEEE R
POCILLOS K DEIN v X | Xise
) . . ! . AREA ELEMENTOS DE ASEO , . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO Jon : . . .
ELEMENTOS DE ASEO. 2| X xix M K| oo
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ =I5 > DA RS
TRAPERO : pad 2 P P S| > >l
ESCOBA X 50| >l X S Sl vl 3
RECOGEDOR >3 X e | >4 g
GUANTES 21X X : 25| > >
. LLAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques: para la desinfeccion utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utiiizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tlempos de accion,
Desinfeccion de alimentos-frutas . Nl Y X ! 1 Sl | < ine
Desinfeccidn de huevos s < | e . ! Szl 2 L
Desinfeccion de empaques > 5 X4 Sl X
c . VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parémetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En case contrario donde evidencie mal GIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple v en las observaciones especifique fa no conformidad.
JoLoR : clClcClc ClCie
COLOR _ . - el Clele ARV
SABOR clicliclc Cleicle
REIEDAD il ciadcele
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. * n;m. ‘ v A
ILUSTRACION ' Cg@% T ' s }%
" RATON S\?;l E
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢ Hay presencia de plagas vivas? Ml ] NI ) . IETErv N CIONES
¢Hay presencia de plagas muertas? I~ adad e Sl
s Hay senaies de presencia de plagas {dafios, . NEVN
m;‘eria fecal, ruidos)? P ‘ . [ Pl - M ™~ NN
¢ EV punto final de recoleccion de residuos $6lidos I " J
st ubicado lejos del almacenamiento de ‘}J N B [\J ) M N O M
lviveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . :
£ control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante |a jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
llogistico, R . :
. VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escribauna X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al Interior de la cocina y el comedor. Ademés, escriba una X Unicamente en los dias en que fa empresa encargada de recoger los OBSERVA-
[residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DELA .
COCINAY COMEDOR ESCOLAR SNl X< : S| i<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA ol
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA | v x| 24 X X4
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que 1k . ’ R '
aplique) : o, l><' * >“ >£ >< ><. >d
EVACUACION DEL ACEITE USADO M= | X 9| X
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M Ml o v . S D
carro recolector de basuras. N !
RESPONSABLE o ‘ \ Y ‘ \ ‘ : \ l \
FORMATO EU\BOR.ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2028, J




P LA A ~ lALL‘ALDgt MUNICIFAL D:;
@@; e . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | FIPronde? }E@g@ﬁ@gi R
0 Unidad Adminiatrativa Cepacial ;‘- l
VIDA - . SEDES MODALIDAD - RPS ety
; : | UTNP25.PSB-RPS001 | Actualizacién 13/05/2025
Nombre del municipio: 1 PTOLES |Nombre de la Sede: & rég0ed s . .
Nombre Respansable del diligenciamiento: eSS ica  Pertiieg Mes/Ado: T _Aaoli S ols
‘. - e REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION . 7
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en fa casilla (Na) No Aplica.
' . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla :
Dias del mes (1121314151617 169101 12]1143]14]15116117]18]19]20]21]22]23]24]25]26(27]28]23]30131] onservA-
s .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS ST N <] R ! 4 Xl
CAMPANAS N S e N[ X[
PAREDES >4 > < >l kvl XX
VENTANAS >l X S se AR
PUERTAS Sl >d XX S| XX
MESONES el >g > < KX XX
LAVAPLATOS ol K<l Xl ] XK
CUCHILLOS el el X< S| v K%<
CUCHARONES ~c ] 5] X< N v XK )
JARRAS - . 4 ) X XX i Ml o X
BANDEJAS x| <l XX AR DR v
RECIPIENTES PLASTICOS x| XX o A o
OLLAS Xyeli | X ! s e R
TABLAS DE PICADO XK D) >l e YRI XX
ESTUFAS I 1< e . Xl o>
LICUADORAS o] X S <] T DO K| el
HORNOS A ARANA i X Blve
REFRIGERADOR Y| Y Ise S [ XN
CONGELADOR Xixive XX Selse ] XS
GRAMERA A A4 K sal el
TERMOMETRO Sl Xine 1< >Xnz XK
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, M 3 X prad
ESTANTERIAS NE| Y] > |5E el S~
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO el vl X S NI [ X
TECHOS SelM [ X Selvd X
CANECAS PARA RESIDUOS SIS S < . N S I S
. . AREA DEL COMEDOR ' ’ OBSERVA-
MESAS S| X XK ] ST CIONES
SILLAS SN e xe Dl Sl el
TANAS KX~ A e e 2 4
J-DES el 5] >ine sl el Yene
PISOS | 5 Yl oe Sl el Selse
TECHOS Al >l XX M| ]
VASOS' - e | s XX e
PLATOS el >l sd e 7] < <
CUBIERTOS selselvelse X)X XA
BANDEJAS S| sl ol REEINEEA]
POCILLOS A NYA NS > <l Xine
: N ! AREA ELEMENTOS DE ASEQ . ) OBSERVA
CUARTO ALMACENAMIENTO o . . . " .
ELEMENTOS DE ASEO X X< M| sp<f  CloNEs
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO A el M <L X
TRAPERQ : pad e ad Pad ) > ]
ESCOBA Yo el X "ol Dl S
RECOGEDOR 9| Sl X | S ~d X
GUANTES 21X XX : AR
. LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccin de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utifice el método de inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de fimpieza v desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar v los tiempos de accidn.
Desinfeccion de alimentos-frutas N\ e ! A dE
Desinfeccidn de huevos . el K S e S| D DL
Desinfeccion de empaques g XX S| X
. . VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes parémetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
{olor,sabor-o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique {a no conformidad.
OLOR i . clClclc cicle
‘COLOR. * ol Clela clic o
GESABOR ciclcic ClClele
RBIEDAD [T IJKe [ NG NALM
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
’ raca e
. wosAcen Came ~Gm B
‘ RATON S(J %
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢ Hay presencia de plagas vivas? [ErErr ErvrNiry CIONES
¢ Hay presencia de plagas muertas? do ~ s Ul
¢Hay senales de presencia de plagas (dafos, . . b
‘r;'ng!eria fecal ruid%s)? ¢ . ‘-’J /\) H fJ - M ™~ e N
$El punto final de recoleccion de residuos sdlides : 3 )
est4d'ubicado lejos del almacenamiento de N N M N ! M N o M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . :
€| control de plagas se realiza al Inicio de Ia jornada laboral, En caso de detectar plagas durante ja jornada laboral, registre |a fecha y hora en la casllia de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
{legistico. R : :
. VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor, Adems, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el aimacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S X< S <
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA G| vl x| 3 X %] -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que E . 1o ‘
{aplique) : C L>G X bad >L . >J > X ol
EVACUACION DEL ACEITE USADO N P DF se| X 26| %
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M . Mi J v . S D
carro recolector de basuras. o i
|ResPONSABLE o \ ' \ \ \ _ \ \ \ ‘ \ \ \
FORMATO ELABOF;ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025, 4‘




7 ) . ANE S L T I D g Dt 7 ~d ; IALUALQIAHUNNIVALUEE
@@; o . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN \prender (= g

. Eipiales
ViDA . SEDES MODALIDAD - RPS e e R l

UTNP25-PSB-RPS-001 \ .Actualizacién,1310512025'

Nombre del municipio: = FrarteS [Nombre de 1a Sede: . ]/%he G lumde: .

Nombre Responsable del diligenciamiento: Camn-Mrr -0 2s0n ey [Mestafio: [ Aol o £ /Dls
L ) REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION . N~

sos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Apfica.

. Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .

T9 1203141516781 0]10][1]12][13]14]15]16]17[18]19]120]21122(23]24125(26(27]28129]30]3

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

Escriba una X en cada casilla cuando realice proce:

Dizs del mes

OBSERVA-
CIONES

PISOS

CAMPANAS.

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO B

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUCS

kS

XX
KK

XIx I xhe

[xiKlx

KIXIKIXK XX

T R T A

SR PR PR K R X

b bt B bk B X IR

b IR [ b PRI IRIR I IR IR K IR

bR RIS IX KT IR IR PR TR X

XXKX&XXXXXXXXXXX

KX R PR IR PR RIS XK TR
"

P XXX e

o

6 X & TN ]

X

MESAS
SILLAS
[TANAS
DES
PIS0S
TECHOS
VASOS' -
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

OBSERVA~
CIONES

AREA DEL COMEDOR '

K] IRPRPK R K TR X

KKK R PRI IXIX K

Nttt ey I e R R Peik R B e s [ b R T

IR X
N ] TR P [T

XXX X

N T A I [ €1 S

KX R
NI I R R X
XX DRI KKK

. . AREA ELEMENTOS DE ASEO
CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEQ:

|ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASED
TRAPERO

ESCOBA
RECOGEDOR
GUANTES

OBSERVA
CIONES -

\A-

YRR ] (YK
WK | X
KKK

XIx KX X

OIS | PRI I

LRI

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

q = ——— ; - - - - - + OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar v los tiempos de accion.

Desinfeccion de alimentos-frutas : Ml > X i

Desinfeccion de huevos . AN
Desinfeccion de empagues >3 X

>|><
S| XL
Sel ™) X

KKK

KKK

. VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en Ia casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parmetros
olor,sabor o turbiz eseriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.

OLOR : 1L C
COLOR . T

ol C
BOR [
RBIEDAD : [KE

OBSERVA-

{sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES

OO0

<
<
<

-
C.
[

1 C

Neple
nlOep
oD

CONTROL DE PLAGAS
Roedores

TIPO DE PLAGA Cucarachas

. ‘ BatA - ' ) A
.. et Can e , Tk
RATON g
SE DILIGENCIA CON LALETRAS: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S! LA RESPUESTA ES NEGATIVA _ ~
¢Hay presencia de plagas vivas? | b ) T
¢ Hay presencia de plagas muertas? a3 ~ -
o -

¢ Hay senales de presencia de plagas {(danos, E}J /\)
materia fecal, ruidos)? : :

* OBSERVA-
CIONES

Py,
I®;
N

ol tlez

2 El punto final de recoleccion de residuos solidos N N
estd'ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

| giIC
raidde

A
&
"
ey

£l control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante ja jornada laboral, registre la fecha y hora eh la casilld de:observaciones y notifique de inmediato al supervisor
|logistico. . i}

s ' VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina'y el comedor. Ademads, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut.o del érea destinada por Ia sede para el almacenamiento de estos residuos: . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA 1
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S| N X< = S i<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA N TR
EMPRESA G PERSONA ENCARGADA >G ¥ X X X %
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que | et
\aplique) : R >G b ¥l % . >4 >x x|
EVACUACION DEL ACEITE USADO X[ el X 26| %
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de |a semana que pasa‘el L M Mi J v . s D
carro recolector de basuras, .

RESPONSABLE o ‘ ’ \ \ ; ‘ l \

R 3
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

< B AN P TR LID g R i) ;k!.ﬂ&'-ng\ﬂuﬂlb'lvkl.u:;
@@; SoLovEA . CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN | Tprende? ]EQE@Q@S‘ k
VIDA - SEDES MODALIDAD - RPS g == '
. C » - | UTNP25-PSB-RPS001 | Actualizacidn 13/05/2025°
Nombre del municipio: Joeraies " [Nombre de la Sede: POCe. de -acfJbere .
Nombre Responsable del diligenciamiento: [l et CAIdTHY [Meslado: ! JOU S IolS

Escriba una X en cada casilla cuando realice proce!

sos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Apfica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

U|2M14H|6Hlaulmhﬂnhﬂmhﬂwhﬂwhﬂmuﬂn

|23|24|25l26|27|2‘8|29|30j31

PISOS

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

X

PAREDES

X
ke
X

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS ) ' ‘

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

KD I IK KK R

ESTUFAS

LICUADORAS
HORNOS

REFRIGERADOR

e IR I P T XX I

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

n I T IS IR T X X IR ¢

|AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

K IR [k X R ERRRR IR K R IR KK KX

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOCS

MESAS

AREA DEL. COMEDOR

OBSERVA-

SILLAS

O I T S T Y A R R AL

X (KR KIS KK (R

[TANAS

KN KPR KR

IR KK PRI R I s IR PR IR X PARA R XXX

CIONES

DES

KX [

AN KKK

Kl

PISOS

Fehehaie] e el Rk Ik R I e b P S I i KT X -

TECHOS

VASOS' *.

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

WX K IXIKIE
KRR I PR X

KK PRI IK

i bl
KO PXIRIK KK X

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

ELEMENTOS DE ASEO:

OBSERVA-

A

CIONES -

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEC
TRAPERQ

4

'

£SCOBA

RECOGEDOR

%
>
x
3

IR | RRE RIS XIS

XPA8P X

x
S

PR R AL R

KKK

GUANTES

=

eI | PRI K IR T A A A A A

NS | IR

XX KX B

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS

Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a

desinfeccidn de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice

desinfectar y los tiempos de aceién,

el método de Inmersién

y remitase a las cantidades de hipoclorito

- OBSERVA-
CIONES

Desinfecclon de alimentos-frutas

e

Desinfeccidn de huevos

e

=
<<
<

>
=z
<

WAEaed

Desinfeccion de empaques

.

§

>

>
ho

<
<

==
>
>

K[X[K

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO
olor.sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple

yen

{as observaciones especifique Ia no conformidad,

cumpla con los sigulentes pardmetros (sin

olor, sin sabor y sin color o turbledad).

EBn caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

[N

-

L2 AB0R
RBIEDAD

OOPIe

<l C
[
il O

<
<
<

¢
D

ALNS
noep
el
0o

CONTROL DE PLAGAS

TIPQ DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA

k3

SE DILIGENCIA CON LALETRA 8: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY

N: S| LARESPUESTA ES NEGATIVA

¢Hay presencia de plagas vivas?

%

Nin/

* OBSERVA-

¢Hay presencia de plagas muertas?

=

P

CIONES

¢ Hay sefales de presencia de plagas (danos,
materia fecal, ruidos)? :
¢ El'punto final de recoleccion de residuos solidos

)
IS
A

ol .

~J
[
N

estd'ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

Y

INIE

Tl il
rdid<de

N
e
N
O

logistico.

£l control de plagas se realiza al nicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al Interlor de la cocina y el comedor, Ademés, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva fas bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA | 1 ><J
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ X< <) >
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA . .

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA >5 > XX PP ' VAR
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que 3K R . )
|aplique) ’ L ><' o bad P >J > el adl
EVACUACION DEL ACEITE USADO X2l el X[ %
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L M . Mi ‘ J v . s D
carro recolector de basuras. . . :

RESPONSABLE o ‘ ’ \ \ ’ l \ : \ \ \

FORMATO ELABOR'ADO POR EL DEPARTAMENTO.DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 Af

CTUALIZADO 13/05/2025,




AN RS g S8 | ALCALDIA MURItIvAL UE

T . CHEQUED DIARIO DEL PSB EN PR E)isiales
@\ VIDA - . SEDES MODALIDAD - RPS T == !
. A Ct UTNP25-PSB-RPS-001 l Actualizacion 1310512025,
Nombre del municipio: T PTCAES INombre de la Sede: Chad Co By PLanCiSco dins's
Nombre Responsable del diligenciamiento: P & COCrTC [MesiARo: [ TTACli & f 7ol

- ) REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION e '
sos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
i Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
T9 1238 4151617181910 1] 12][13]4]16]16]17116]19]20121122]23]24]25]26[27128729]30(31

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

Escriba una X en cada casilla cuando realice proce

Dias del mes

OBSERVA-
CIONES

PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNQS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA.

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

kS

V]

KX

XX I

XXX XX

8 KRR R X DRI

o IR IR IX PRI

\'{\

XXKx&xxxxxxXxxxx

bRl bt R i R IS IR IR
b IR b e IR IRIR I IR IR [ RIS R

I e eIl e IR e K P
N K IR TSP R IR PR RER X

PR RS TR K]

EXR
K[

AREA DEL COMEDOR !
MESAS .

SILLAS
TANAS
DES
PISOS
TECHOS
VASQOS®
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

OBSERVA-
CloNgs

x| e
%] IklebChdrix xRl

Febeibe] R ek R IR IR he bR s e b T T I -

XX R

KX [K

XXM K

19

N T S
XX IR I DX RES
X [ XK [ (K I

. . AREA ELEMENTOS DE ASEO
CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEQ:

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERQ

ESCOBA
RECOGEDOR
GUANTES

OBSERVA-
e CIONES -

W | BRI IS PRSI KRS 'K
NIRRT IKIRIK RIS

YRR ] XK KIS
P K

schohehede | hebeIXBC R IR

A B nrdrd

KKK
XX KIXIX

:

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES,

Escriba tna X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o empagques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersién v remitase a las cantidades de hipoclorito OngOENREVsA
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar v los tiempos de accion.

Deslnfeccion de alimentos-frutas : Nl Y | el 4[>
Desinfeccién de hueves . <l W M4 SEL 2 X
Desinfeccion de empaques > 25 Sl <

K|

RALSLS

. VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba unia (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguient
{olor,sabor o turbia escriba en la casilia (NC) No Cumpie y en las observaciones especifique la

OLOR ) ITANSTAra
COLOR . T

| C
ABOR clc
RBIEDAD . : [ K=

OBSERVA-

es pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES

no conformidad.

- ' Clicle
< - cllle
< g . i ClCie
@ ciae

Aol o

oop

CONTROL DE PLAGAS
Roedores

TIPO DE PLAGA - Cucarachas .

. ' u;.u . ' e A

) ILUSTRACION ‘ C@% \@ ‘f?;,fl‘v % §

M RATON S .
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA i * OBSERVA-
¢ Hay presencia de plagas vivas? I N ] . . o~ CIONES
¢ Hay presencia de plagas muertas? [T, o d ~

i Hay sedales de presencia de plagas (dadfos, .
materia fe?al uidos)?. . N /\) !J o N

¢ El punto final de recoleccion de resiguos solidos 1 e "
est4 ubicado lejos del almacenamiento de }J N &) !\) '
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

[ ld [
rdid<de

I
&
"
n

N

.

El.control de plagas se realiza al inicio de la Jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laberal, registre la fecha y hora en la casiild de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico. . i

.

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUQS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de [a cocina y el comeder, Ademaés, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables.o de reciclaje se lleva las bolsas de! shut o del érea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUCS SOLIDOS DELA |, ] ;
COCINAY COMEDOR ESCOLAR SN X< : < X

RECOLECCION DE BASURAS FOR PARTE DE LA 1 1.
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA | v XX

24
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que - T
|aplique) ' ) >G “ ><‘ ><‘
EVACUACION DEL ACEITE USADO N2 34 ! x| >
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de a semana que pasa‘el L i M . Ml " B v K s D
carro recolector de basuras. . g

[T

FORMATO ELABOR'ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

¢ X% K

KX

RESPONSABLE o

.




y B Oy A Ay S5, | ALCALDIA MUNICIVAL UR
@@ coLomzia CHEQUEOD DIARIO. DEL PSB EN prende?

Bimie 5’

VIDA - . .SEDES MODALIDAD - RPS T lpiales

t + + [ UTNP25-PSBRPS-001 | Actualizacion 1310512025

Nombre del municipio: = PTOES B Tombre de fa Sede: TeQJEL .
Nombre Responsable de! diligenciamiento: Dianc 2elg<ds [Mestafio: L AoliS . 7oln

. ) REGISTRO DE’ LIMPIEZA Y DESINFECCION o

s0s de limpieza y desinfeccidn, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

, Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en Ia tabla .

(1121314156789 101 [12[13]14]15]16]17|18]19]20]21]22[23124]25]26 27 28]29]30]31
AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

Escriba una X en cada casilla cuando realice prace

Dias del mes

OBSERVA-
CIONES

PISOS

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS y !

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

'TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

CANECAS PARA RESIDUOS

rday

XXy

I

KX XRCX XX

X IR R X I
SOOI I XK Tl

bt R XKD I PRIK T

IR P URIR KR I TR IR IR TR

KR TR PRI TR XK X R
NP K IR TE DK T IK PXTR R XX

b b Rl Bt etk 6 Pk b I TSR I

AREA DEL COMEDOR '

MESAS
SILLAS
TANAS
DES
PISOS
TECHOS
VASQOS' .
PLATOS
CUBIERTOS
BANDEJAS
POCILLOS

OBSERVA~
CIONES

Tebeie] R hehehe il e ieik he e b i R S e [T -
XL TR XIX KX

RICR] b hebelxbieichehelx

P K [R]X

IR Y KKK
I T IR X [ PRI [

I PRI
KXIIXIRIK K

" . AREA ELEMENTOS DE ASEQ
CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEO:

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO
TRAPERO

ESCOBA
RECOGEDOR
GUANTES

OBSERVA-
CIONES -

X

YRR ] i K RIKTE
Wkheielee | KK IRIRIRRG X

NIRRT KKK [ R
b | IR PSR KRS 6

YRS X
IO KIETX

KKK IR
I X XX

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

- - ———— - - - - + OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccidn de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de-inmersién y remitase a las cantidades de hipoclol CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accidn,

Desinfeccién de aiimentos-frutas : . ] ! <!

] >
Desinfeccion de huevos . S| <S4 | . ’ >l <
Desinfeccion de empaques > 3 X { >l

5
5

=
g

KI¥IX

<
<
=

RELSLS

. VERIFICACION DE AGUA POTABLE
Escriba una (C) en la casiila en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros
{olor,sabor-o turbia escriba en {2 casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique 1a no conformidad.
OLOR . |\ C el

COLOR : ’ | C
SSABOR [ K
RBIEDAD . O

OBSERVA-

(sin clor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso'contrario donde evidencie mal CIONES

et

<
<
<

-
<
C.

1C

DICRC
~loen
clop

CONTROL DE PLAGAS -
Roedores

TiPO DE PLAGA Cucarachas

. * At ' e A
' - RATON S
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA ) * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? ] N[ ) : i CIONES
¢Hay presencla de plagas muertas? a4 el reire
JNEN
£

¢Hay seflales de presencia de plagas (danos, .
materig fecal, ruidos)? . ‘p /\) !J (J
¢ El punto final de recoleccion de residuos solidos A 1IN
esté ubicado lejos del almacenamiento de }J N N M
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

|zt
rdidde

M|

£l control de plagas se realiza al inicio de la jomada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilfa de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico. . B ’

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de [a cocina y el comedor, Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en.que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
{residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos. .

CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA ]
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S| N X< : pas
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA Sl v el

X|% pas

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECIGLAJE (En caso que . X :
laplique) ' o >(' ¥ bad ><' ><‘
EVACUACION DELACEITE USADO 2 D< 5

KX X
%X e X
XX X

Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa'el L . M . Ml : J * v , s D
carro recolector de basuras. g

RESPONSABLE . :

| ERRAEE

FORMATO ELABOR'ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

.




x 'ﬁ\h\\'ﬂ!t\vawvvﬁ ﬂ' !ALL‘ALQ;IA l‘lUNIL‘D‘ALO:i
@@; coLomEiA | CHEQUEO DIARIO DEL PSBEN | TWWALY G- ialeg k
rgad Adminialraliva Cepecial
VIDA - . .SEDES MOBALIDAD - RPS i = ‘
: C + | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 1310512025
iNombre del municipio: . T PTaIES ) {Nombre de la Sede: Mang/s : .
Nombre Responsable del diligenciamiento: MU - PTnChaS [Mesiafio: 7| Al © { /olH
- L REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION ~
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique ¢l item registrar en la casilia (Na) No Aplica.
: . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes T112]3 141516171810 [10][ 7 [12][13]14]15]16]17]18]19[20]21[22[23]24]25126127128129(30|31] oBservA-
) .+ AREA'PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS M XTI M X . i X <X
CAMPANAS NS St S S| X[
PAREDES >4 > XN el >l el <
VENTANAS el X S se ZNIDR
PUERTAS Sl 2>d XX > >
MESONES | >4 XK1 XK K M
LAVAPLATOS Mol K s<ine AR
CUCHILLOS Sl > X M| K%<
CUCHARONES A A s | e XIS )
JARRAS : " . ] <X sl nd e XX
BANDEJAS <] el X 1% Yl v >l
RECIPIENTES PLASTICOS el Xl i o N
oLLAS XX ! VaALEEErS
TABLAS DE PICADO X<l <l eI KX
ESTUFAS X 1<~e el sel >
LICUADORAS we | >l S <] Nal S| | o<
HORNOS | X Hive Yl Rive
REFRIGERADOR e | Y e S sl XEINE
CONGELADOR b I>< Sl we | X3¢
GRAMERA S [l velse | 5a] XX
TERMOMETRO SE| XKine ¢ Aine] X<
AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA.  15¢] Sl X . 2 | S
ESTANTERIAS Ml el X< el sl Selve
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO Y| vl XA e[ KX
TECHOS eI X K ~e] s Sl
CANECAS PARA RESIDUOS SE| SIS > . Sel S ] X
j ’ .. AREA DEL COMEDOR ' ’ OBSERVA~
MESAS e X< : ] L S| CIONES
SILLAS AR AR el Selrele
TANAS I e . Sl o SN
DES Se 5 el sl | B
PISOS el v Ml o Sl 2 > v
TECHOS Re[defxlx Ml >l el
VASOS' " el sl X1 2% e I
PLATOS N XK <X
CUBIERTOS eyl > | K X %
BANDEJAS x| 7| Xl | Yt > XX,
POCILLOS HICINE] w S X
: . ! ' AREA ELEMENTOS DE ASEO OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO Ao 3 N
ELEMENTOS DE ASEQ: 7 X xix M K< CoNES
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ =N > el W] S X
TRAPERQ . Posd I W P S >4 v
ESCOBA M| 5] e X KSR A%
RECOGEDOR 152 ] ¥ 3¢ Sl S~ <
GUANTES XXX ) S| SE] o X
. LLAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de Inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas : | DE XA \ el i o<ine
Desinfeccién de huevos , <l N e >E| XX >
Desinfeccion de empagues > S S S| ™ e
R . VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
{olor.sabor o turbla escriba en la casiila (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad,
OLOR , IANEIAra Clclc la
_ICOLoR . o el Clcle [ ARV
ABOR clcicia Cllleie
MPUREIEDAD il C CldCle
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
. . ' b ?
ILUSTRACION : C@m} \@T@ w %
o RATON ga g
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: Si LA RESPUESTA ES NEGATIVA i * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? Pl ] NIV . [Ere sy CIONES
+Hay presencia de plagas muertas? a3 < e rvrsr
 Hay senales de prese de plagas (dafios, . . o
;éalteyria fectz_al lné’xd%s\?lndao :l s ld( i °~“d & I & . \ 5 ™~ N N
) unto final de recoleccion de residuos s oS H "
;slé")ubicado lejos del almacenan:iemo de I\J N N ‘\J : M N O M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . :
El contro! de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre Ia fecha y hora en la ¢3silla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico, . ~ :
R VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y-COMEDOR ESCOLAR '
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de 1a cocina y el comedor, Ademds, escriba una X tnlcamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las balsas del shut o del drea destinada por la sede para el a2lmacenamiento de estos residucs. . CIONES
RECO SIDUOS SOLIDOS D )
A CoMEb o SaouLaR D08 DELA SN X< . . . XJ pad P e
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P R
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA 3 ¥ X% 24 24 X%
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que ) 1N
\aplique) . (& & . ¥ b >C , >£ >¢ ><' X
EVACUACION DEL ACEITE USADO Nl >< Tsel Xl 29| %
Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M . i td v . s D
carro recolector-de basuras. . .
RESPONSABLE o \ ’ \ : ‘ : \

FORMATO ELABOéADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025. J




. . .ﬁ\tl\c.h'tlvavmvﬂ, c : iALL'ALﬂziIAHUNIL'IVk&H:i
@@; FnBioa e .. CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN Prende ~ipiales
N . Unidad Adminiatrativa Bepecial :;:_‘ i
ViDA - SEDES MODALIDAD - RPS i
C « | UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 13/05/2025
Nombre del municiplo: S FPTCIES [Nombre de la Sede: Camclioneas - .
Nombre-Responsable del diligenciamiento: vl @ e S G ICr— [Mes/afio: | olic{/ol5
I ~ REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION e
Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
: ) Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes T1] 2134151671819 [10]1]12[13]14]15]16]17118] 19120 21 [22[23]24125126]27]28129130{31] osserva-
s .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS X 3 X . i SAEINEE
CAMPANAS Nl S S N XL
PAREDES >A X XNl S 2 e XC
VENTANAS Sel ] S > 2| M 5%
PUERTAS Sl X XX el > e >
MESONES Sel S > < KIS XX
LAVAPLATOS Mol X < | Al XK
CUCHILLOS el >l X M| X<
CUCHARONES ~c| Sl <5< N el XK -
JARRAS - . . o<l X XXX ] X
BANDEJAS x| x| XX AR A D v
RECIPIENTES PLASTICOS del Xl i< el e
OLLAS XIdel »ixX ! VAL
TABLAS DE PICADO 3] >4l vl ¢ ~ | < K
ESTUFAS e >lse S el e[ >
LICUADORAS we | 2] S <] Sol 3] S
HORNOS S| X Heive Yl xlrlse
REFRIGERADOR M| ¥ Ise X XN
CONGELADOR ixelve XX Selse | 2EISe
GRAMERA < | | meine w5l Yl
TERMOMETRO Sl X ine 1D¢ XKinal > <X
AREAALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA. 3¢ yel X >l | K
ESTANTERIAS | ¥ X 1wl Melve
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO se | sel XN Sl N[
TECHOS ~e [ X AR
CANECAS PARA RESIDUOS VI : AR
) L AREA DEL COMEDOR ' ’ OBSERVA~
MESAS Se[K’XI : S L <. | CIONES
SILLAS pARAR AR 2| e |l
TANAS X > )C'\(. 04 M| W
DES : e D) Xine sl vel P>
0S8 Lel 52l 3| e > ] >
TECHOS el del %< ha I I R4
VASOS' . el s XX ><t >l Xl
PLATOS N < el K el X
CUBIERTOS sl vel>x Y X%
BANDEJAS x| =] Xl [ 51 > XX
POCILLOS SEEN] 5 TS SR ee
: . ! . AREA ELEMENTOS DE ASEQ \ ) OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO J . . . .
ELEMENTOS DE ASEO- P2 Xl i< M K| CoNEs
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO P D A I Y| W
TRAPERQ . pad I 2 Wad Pl S > o
ESCOBA X[ 0| X1 X P S 3
RECOGEDOR S Kl | S~ X
GUANTES XX XXX : | 2| =4 >
. LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES ) . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques: para la desinfeccién utilice ef método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accidn,
Desinfeccion de alimentos-frutas : N Y XM ! AR IEE
Desinfeccion de hueves B | S el e . ' Sl X2 <
Desinfeccion de empaques <N XX SR X
c VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parémetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad), En caso'contrario donde evidencie mal CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR . . clllclic : [ Rl
COLOR . : el elecie [ ARVIN Aol
S.SABOR cliclcic . B Clllele
MPURBIEDAD . . [ZHZFIKe ClACle
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
R * nata - * e o
ILUSTRACION ‘ Cg@@ ~—E s %
. R M
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
(Hay presencia de plagas vivas? LA NI ) - R I ad CIONES
Hay presencia de plagas muertas? dd| A~ WUl Ol
(Hay sefiales e presencia de plagas (danos, v B i
:‘nateria fec\:ral ruidos)? I ¢ : ‘p "\) !J ‘d z M et et N
+El punto-final de recoleccién de residuos sélidos 2 E j J
esté ubicado lejos del almacenamiento de }J N B !\J ' M N O M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA . d
€l control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico. i : !
s e VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de [a cocina y el comedor, Ademds, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
{residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el aimacenamiento de estos residuos. . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA )
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S|\ X< ) < i<
RECOLECCION OE BASURAS POR PARTE DE LA . .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA | ¢ 2424 X%
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . N T
laplique) : o >G bt ¥\ < _ >J><. b
EVACUACION DEL ACEITE USADO X[ X el X] 291 %
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L R M I Mi Y v . s D
carro recolector de basuras. T i
RESPONSABLE o \ ‘ ) \ \ ‘ \ l \
! FORMATOELABO&ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025. J




el

COLOMEIA - H‘ﬁvcuuaév. @ =5 !AL"—‘LD,I:«HUHIUIVALU:;
. ’ (413 = B Pay=d
@@ Coommie CHEQUEO DIARIO DEL PSi e | TAPHALT igpgagggi
ViDA SEDES MOBDALIDAD - RPS il
. ) UTNP25-PSB-RPS-001 l Actualizacin 13/05/2025
Nombre del municiplo: ‘s ercies [Nombre de fa Sede: EforeSTY c .
Nombre Responsable del diligenciamiento: A< o« Ao N {Mes/Afio: | AoliC { 7olS
- . — REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION . ~
Escriba una X en cada casflla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla {Na) No Aplica.
: . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias def mes [11273]4]5 6] 7]8Tolwfn2]13[14]15]6 78118120 21122]23]24]25]26(27128129]30)31] omserva-
) .+ AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS <] < - 7 ST S
CAMPANAS = ~SE IR
PAREDES 4 2> e x| <
VENTANAS ¥l X > e AR
PUERTAS Sl 24 x| X< Sl >l >
MESONES | XA X1 X K K
LAVAPLATOS Y| K| i e XN
CUCHILLOS Sl <l X Mg <<
CUCHARONES | %l << M| vl XK ’
JARRAS : ' ‘ <] x| XX Ml o x| X
BANDEJAS < e K S NS
RECIPIENTES PLASTICOS x| X < ellvehx
OLLAS AR ! AL EPaES
TABLAS DE PICADO | M| vl ¢ ~ | X
ESTUFAS pre bl e S X el el >
LICUADORAS C] ) S <] SO <3¢ 3¢
|HORNOS SOl XL Yl %l slse
REFRIGERADOR MY 3¢ > we XINe
CONGELADOR x| XX Selse | X
GRAMERA bAoA A< RN
TERMOMETRO S| XN 1D M)z D <
AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, Ml vl X[ : Pl i 4
ESTANTERIAS S Y] X w] e Nelse
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO e el X Sl Nt T
TECHOS S| XX el <%
CANECAS PARA RESIDUOS SN M > . S M
j ’ . . AREA DEL COMEDOR ! OBSERVA-
MESAS e | W XK < N S L CIONES
SILLAS P ANAR AR >l Sl e
TANAS RIXi I Sl Sy
DES 1] ive Ll el P
PISOS wel 5 Sl s el S v
TECHOS e | e[ XX S| > M v
VASCS' . >l | X1 % > > X<
PLATOS x| 32| e rad e I oabad
CUBIERTOS iyl XX X%
BANDEJAS x| ><| XL AEEERAR
POCILLOS X[ YCIN] o] > x| Xlise
: . ! AREA ELEMENTOS DE ASEO . . OBSERVA
CUARTO ALMACENAMIENTO 1 : T - "
ELEMENTOS DE ASEO: 2] X X< S sfs<| o
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO 2ing > MY 3 >
TRAPERO . pad e P ) > e
ESCOBA M| NI X A sA e
RECOGEDOR 9 3] X e S| >4~ X
GUANTES XXX . 25| 2| = X
. LLAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . OBSERVA
Escriba una X.cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, hueves o empaques; para [a desinfeccion utilice el método de Inmersién y remitase a las'cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar v los tiempos de accion. *,
Desinfeccion de alimentos-frutas . e > ‘| el | »e>e
Desinfeccion de huevos sl W S5 SEl XL
Desinfeccion de empagues XI5 XX S| <l XK
-, VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA
Escriba una (C) en I casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbledad), En caso contrario donde evidencie mal CIONES
folor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique Ia no conformidad,
OLOR clClcic Clcia
COLOR el eicle clele |l
ABOR cliclic|c . CiClele
JRBIEDAD [ R FJKS cldcelc
CONTROL DE PLAGAS
TiPO DE PLAGA Roedores Cucarachas .
. ru‘nu e A
. ILUSTRACION C@ggmra ~— o %
' R 0w S
SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: Sl LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S! LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢Hay presencia de plagas vivas? | N . Erereiry CIONES
s Hay presencia de plagas muertas? a9~ N = Il A
(Hay sefales de presencia de plagas (dafos, . . i
:‘nateria fecal, ruidos)? : 9‘) /\) It ~ z M ™~ M N
L&l punto finai de recoleceion de residuos solidos : E p J
esté ubicado lejos del almacenamiento de éJ N A3 N : M N M
viveres?
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA ¢ :
El control de plagas se realiza al inicio de {a jornada laboral, En caso de detectar plagas durante 1a jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
{logistico, R . i
. VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR:
Escriba.una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
|residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por Ia sede para el almacenamiento de eslos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . .
COCINAY COMEDOR ESCOLAR SN X . KIS X<
|RECOLECCION OE BASURAS POR PARTE DE LA ddo
EMPRESA O PERSCNA ENCARGADA D ¥4 X b AR
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que AB ~ 1%
|aplique) ' L ><’ o bl Ve D Vi Pl B
EVACUACION DEL ACEITE USADO [P He Sel X 29 %
Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L N M Ml B v s D
carra recolector de-basuras. - :
RESPONSABLE o ‘ e \ \ : \ ‘ ‘
FORMATO EU\BOF'!ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




7 .ﬁ\n-‘cnfi\vav'V 0 E Al.uALDéA TIUNICIVAL D:i
T SRaa, . CHEQUEO DIARIO DEL PSBE EN prenasy iapg@[j@g;
£ Unigad Adminmizativa Cepecial
@\ VIDA - . SEDES MODALIDAD - RPS R el == ~ "
: t © + [ UTNP25-PSB-RPS001 |  Actualizacién 13/05/2025
[Nombre de! municipio: eSS |Nombre de la Sede: SaJu Ff . . .
Nombre Responsable del diligenciamiento: i /¢ C A~ 9OliA |Mesfadio: [ Aolic {/7ol5
- - REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION 7
Escriba una X en cada casilia cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.
. . Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla .
Dias del mes (1121314 [5]6 7 [8]0[10[11112][13] 141516 17118]19][20[21[22]23]24]25]26(27(28]12930]31] omserva-
s . .+ _AREAPREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES
PISOS . 3| x| . ' M 4 XXX
CAMPANAS N St DS AEEARI S
PAREDES 34 > Xive! el x| vl X<
VENTANAS Sl X S ¢ AN
PUERTAS Sl > <X S >
MESONES N >4 X< X K| XX
LAVAPLATOS Yol X <l M| ) XK
CUCHILLOS Sl i X< | A K%<
CUCHARONES AR Sl vel X[ ’
JARRAS X XX ! | ad | X
BANDEJAS el el X Ml M M<K
RECIPIENTES PLASTICOS >el X wix SN
OLLAS Xlye) I X ! VaLEFarS
TABLAS DE PICADO Wl Dl vl e AR d4PE
ESTUFAS SN I |~ : X3 bel >
LICUADORAS wel 2l 3 <) ” 2O XK e
HORNOS S| M| L Yl slse
REFRIGERADOR M| Y > 2 XN
CONGELADOR PaAREA Se|se | XKis<
GRAMERA 2 |l ol oal Y
TERMOMETRO S XK 1< Xna XK X
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA, M| Sl XN e I A <
ESTANTERIAS S <> el sl Selse
RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO el el XX I X
TECHOS e | X ~elSd S
CANECAS PARA RESIDUOS S[S S| >< . Sl S
i i - AREA DEL COMEDOR ' ’ OBSERVA
MESAS Sl XX : S X< | ClONES
SILLAS il x> 22 Selwaind
[TANAS KX e P e b e
DES Se [ e pl v | e
PISOS el el Yl o | >l S e
TECHOS Sl e i MU XN
VASOS® . %< | s] X[ % > ¥ X
PLATOS |3l x5 2| el el X
CUBIERTOS Sl XX X%
BANDEJAS EE L PEEEIREEN
POCILLOS SESE N 5 S S
. , ! . AREA ELEMENTOS DE ASEQ . . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO g ! 3 4 ‘
ELEMENTOS DE ASEO- 2o X < MK K] SoNEs
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO I M el 3] e 3
'TRAPERO ) 27| 3l i = S| > v
ESCOBA X3 X "o Sl s e
RECOGEDOR =< X >l >4 ~g >4
GUANTES PEAEANE e . | <
. LLAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES . . OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccidn de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accidn,
Desinfeccion de alimentos-frutas 4 X | EEIEIES
Desinfeccién de huevos <] W Sl e . : S| 2|
Desinfeccion de empaques XKivd XX Sl X,
. VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA-
Escriba una (C) en a casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin sabor y.sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal CIONES
|olor.sabor o turbia escriba en {a casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique 13 no conformidad.
OLOR . AN TArS (ATl
COLOR ! ) el elela clélele
ABOR clclcle CiClele
URBIEDAD . . ol ol C clacecle
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores . Cucarachas
' RAYA ' i\
ILUSTRACION  *  ° C@gm ~— fg);;f }% B
RATON
SE DILIGENCIA CON LA LETRA 8: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: 81 LA RESPUESTA ES NEGATIVA * OBSERVA-
¢;Hay presencia de plagas vivas? LRI N ] - o falasln CIONES
:Hay presencia de plagas muertas? | A~ e Ul I
. N
r1;‘2Eaeyris:zfi;a‘;lsIrc:éeid;f_)rse;?elnclac,deuplaga\lsd (daﬁo;;d # P T} R N NN o
¢ unto final de recoleccion de residucs si (13 H b J
gsté?ubicado lejos del aimacenamiento de !J Mis N ' Ml pg o M
viveres? J4. '
TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA : .
El control de plagas se realiza al Inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre 1a fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor
logistico, . . .
, VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR
Escriba-una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y e comedor, Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residucs, . CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COUNAY COMEDOR ESCOIAR H\ILX < . : . < <
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA p .
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA | v % > X b
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que . ~ : .
|aptique) ' € A . ><‘ bt > ><- . >d>< ><. )(
EVACUACION DEL ACEITE USADO XXl < el XY 29| %
Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa‘el L . M . Mi BN v . s D
carro recolector de basuras. s : )
RESPONSABLE o ‘ ' : l \
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,




P

sos de limpieza y desinfeccidn, para los casos donde no aplique &l item registrar en a casilla (Na) No Aplica.

iy . NP S LRUD it 55, | ALCALDIA MUNICIVAL D2
@@; PO B, . CHEQUEOD DIARIO DEL PSB EN ﬁb"ﬂ}i@" }g@gagggi
ViDA - _SEDES MODALIDAD - RPS et =
: C : UTNP25-PSB-RPS-001 |  Actualizacién 130512025
Nombre del municipio: T CTONAES [Nombre de la Sede; an T, :
Nombre Responsable del diligenciamiento: L4 Qo€ mcr o [Mes/Adio: [ Aol . /ol5
o . REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION 7
Escriba una X en cada casilia cuando realice proce:

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en la tabla

Dias del mes

[112]3[4][5] 6]

718l of0l12]13[1a15] 161718719 202112223 ]24]25]2627]28129(30] 31

FISOS .

AREA PREPARACION

DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

CAMPANAS

X

PAREDES

X

VENTANAS i

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS
CUCHILLOS

CUCHARONES
JARRAS : '

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS
OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

XXX IR I P

LICUADORAS

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

R IR X KX [ X PRI T

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA,
ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO
TECHOS

N T D T L L T e R i pe b R0

e TR eI IR BR I IR e [ I [ I PR

KRR i R [ R DRI I T R XX B

bl T IRT el I eIk T bk f i i TGRS

CANECAS PARA RESIDUOS

MESAS

AREA DEL COMEDOR

SILLAS

OBSERVA-
CIONES

ANAS

cDES

Tehetebel R he Rehehe Il R bR IK e B T i P b R ISR TSI -

KICIKIK] R PRI K XK KX

PG X

PISOS

1TECHOS

VASOS' .

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

KKK XK

NI D WK

IIRXIK RENDKRGS K] IR PRI KX

I IXIKIR K

S I S A S S Y e S R B AR

CUARTO ALMACENAMIENTO

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

ELEMENTOS DE ASEO:
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

x

OBSERVA
CIONES -

TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR

GUANTES

WK | TXRS IR IS SIS IR XS
MK T KR X

XIS | XK KKK
R

bbb | KT IX K IR [

KIS
KKK IK
Xk KX i

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba'una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de fru
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utiliza

tas, hueves o empaques; para la desinfeccién utilice
n dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accidn,

el método de inmersitn y remitase a las cantidades de hipoclori

o
o

- OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas
Desinfeccion de huevos

>l X

149

<l

52

KKK

Desinfeccion de empaques

>4

o
>l X<
=<

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

>

OLOR

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cum;
olor,sabor o turbia escriba en fa casilla (NC) No Cumple v en las observaciones

pla con los sigulentes pardmetros (sin olor, sin.sabor v sin color o turbiedad).
especifique la no conformidad.

En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

COLOR

clé C

ASOR

URBIEDAD

ool

<| & [
[ <
o G [&

OO
nloep

TIPO DE PLAGA

CONTROL DE PLAGAS

Roedores

Cucarachas

. ' ILUSTRACION

RATA

C%%@‘\A@@h

k3

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y

N: S| LARESPUESTA ES NEGATIVA

¢ Hay presencia de plagas vivas?

)

* OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas?

N~

[~

¢ Hay senales de presencia de plagas {darios,
materig fecal, ruidos)? .
(E! punto final de recoleccion de residuos selidos

NS

ez
kd

Py
=
N

estd-ubicado lejos de! almacenamiento de
viveres?

NFIvE

Tz
rdidde

el

M|

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico,

E1 control de plagas se realiza al inicio de la Jornada laboral, En caso de detectar plagas durante Ia jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de Inmediato a! supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba:una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interlor de [a cocina v el comedor, Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los

OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada por 1a sede para el almacenamiento de estos residuos. CIONES
RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DELA . A ><J
COCINAY COMEDOR ESCOLAR S\ XI< < X<
RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA P R TR
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA DX vl el 29 X XX -
RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que - . )
laplique) ' o, >G et bad ><' >£ >< ><' X
EVACUACION DEL ACEITE USADO XixXx>* Sel X291 %
Frecuencia de recoleccidn: Marca una X en el dia de |a semana que pasa‘el L M i v s D
carro recolector de basuras. . . .

RESPONSABLE o ’ l :

FORMATO ELABOR.ADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/06/2025,




_[tECHOS
£F \NECAS PARARESIDUOS
EN

ISILLAS

COLOMBIA
POTENCIA DELA

DA

CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

f \(imentes‘m:m | ALCALDIA MUNICIPAL DE!
prendex
N
Unidad Administrativa Especial

de Alimentacién Eecolar

.ﬁlpuahes-

UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacién 13/05/2025

- @&
Nombre de! municipio:

ipwcl\es

L victoe iy

|Nombre de la Sede:

L. E. Lo yretor tor

Nombre Responsable del dlllgenmamlento

Mcurex oth pecalde

[Mes/Afo: [Je\w-202 S5

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para Ios casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en [a tabla

Dias del mes

[1712] 3|4|5 [ 6|7l8|9|1o|11|12|13|14|15|16|17|1a|19|20|21|22|23|24|25|26|27|2a|29|3o|31

OBSERVA-

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

 CIONES

PISOS A
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VENTANAS
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¥l X
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LAVAPLATOS

helx
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A e DR RPA DAY [ x

OLLAS
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X
LG
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>
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R TR e

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

N

X

GRAMERA .

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

AREA

OBSERVA-

IMESAS

DEL COMEDOR

CIONES

RIK

AR

M

LafaS
S

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

XX

RIXX| %

CUBIERTOS
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XA e RIRIK | XXX e

KK K] | i

P DX e peRPRE - XX XX

x| [

BANDEJAS

Tlxlx] %

POCILLOS

AREA ELEMENTOS DE ASEQ

OBSERVA-

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEO

CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

v

TRAPERO

|ESCOBA

RECOGEDOR

>
>
X

B3RS
X |25
> | X

PRIKIR R

GUANTES

X

K[ HRX
AR

YIX[x[¥] .
X [ x| X

Wl 1 [ 4]

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

OBSERVA-

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y

desinfeccion de fru

descritas en el programa de limpleza y desinfeccién que se utilizan depend

tas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de inmersién y rémitase a las cantidades de hipoclorito
iendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion. .

CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

Desinfeccién de huevos

T

Desinfeccién de empaques

X

XXX

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OBSERVA-

olor,sabor o turbia escriba en la casilta (NC) No Cumple

OEscnba una (C) en Ia casilla en ¢aso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO

yen

cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor,
'las observaciones especifique la no conformidad. ,

sifn sabor y sin color o turbiedad).

Encaso contrario donde evidencie mal

CIONES

OLOR <

C

0

(A=

COLOR

L |

SABOR ‘

C

Z
Z
TURBIEDAD c

[ a8
c.
C

NHLYE
P 0Cle

Criple

[E
<lc
cic|c

1

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

Camn ~—ain

RATON

-

kD :

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA

OBSERVA-

2 Hay presencia de plagas vivas?

NN [N

CIONES

N

N

NN

¢ Hay presencia de plagas muertas?
¢ Hay sefiales de presencia de plagas (daiios,
materia fecal, ruidos)?

w

I

N

¢El punto final de recoleccién de residuos solidos
esta ubicado lejos del almacenamiento de

5ls

viveres?

5|5

44
kA4
0\231
Ulthle

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico.

El control de plagas se realiza al Inicio de la ]omada laboral. Ervcaso de detectar plagas durante la jomada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacion de reslduos al interior de la cocina y el comedor. Adémas, escriba una X tnicamente en los dias én que fa empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o de! drea destlnada por la sede para e! almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA

COCINAY COMEDOR ESCOLAR >

*

x[%

x| XX |3

RECOLECGION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso qus
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la
carro recolector de basuras.

sem.

ana que pasa

el

RESPONSAB!%,] o/ b %m /G@

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESQRES: 300 425 9525
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UTNP25-PSB-RPS-001 | Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: lplales — Lo VRGO ok [Nombre dela Sede: \. €. Na2oxer
Nombre Responsable del diligenciamiento: Ano. To\lo . [Mes/Adio: T OO

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION,

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la-casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicin en la tabla

Dias del mes

[1]2[314]516]7] 8]9|10|11|12|13|14|15|16|17|18|19|20|21|22|23|24|25|26|27|28|29|30|31

OBSERVA-

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

CIONES

PISOS

XX

X

X

x »
X

x| X

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS
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MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES
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RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO:

ESTUFAS d

LICUADORAS

DR D i ] e
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CONGELADOR
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GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

TECHOS

SANECAS PARA RESIDUOS
Vi

AREA DEL COMEDOR

OBSERVA-

MESAS

CIONES

SILLAS

% [X
R[X

XK

VENTANAS

PAREDES

PISOS

X

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS

YR X5
X[RIK] X

R DR IR IR K] (x x]X

KXk 1%

X[X
[X
XK ]| X
XDIRDe[X [elxx x| [ XI%

XX
XIXIX[ X

BANDEJAS

POCILLOS

AREA ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-

' |CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEQ

CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR

>
x|
X

>
P
>

K[ X|X

X

S

e

MM
XX X[ X X

XX xR
KX
<>
X <

GUANTES

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

OBSERVA-

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y

desinfecci6n de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito

CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

descritas en el programa de limpieza y desinfecclon que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.

Desinfeccién de husvos

Desinfeccién de empaques

X
X
>

e [ X

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OBSERVA-

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALI

olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en

SIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad).
las observaciones especifique la no conformidad.

En caso contrario donde evidencie mal CIONES

OLOR

Lle

cl <

3

cic T

COLOR

SABOR

TURBIEDAD

Zlc
| C
1 C

clc
C | <
Cic

C
ciclclec
clelcle

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RAYA

C%!!f\~4!!~

ko

SE DlLlGENClA CON LALETRA S: SI LA RESPUESTA

OBSERVA-

¢ Hay presencia de plagas vivas?

N

ES AFIRMATIVA Y N: S| LARESPUESTA ES NEGATIVA
NI :

N CIONES'

¢ Hay presencia de plagas muertas?

NS

IR

[

¢ Hay seriales de presencia de plagas (dafios,
Imateria fecal, ruidos)?

Vi

SN

o
~
N|N

¢ El punto final de recoleccion de residuos sdlidos
lesta ublcado lejos del almacenamiento de
viveres?

Sls

S

5

O |27
W |22

5|5

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logfistico,

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice fa evacuacion de residuos al interior de la*cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del area destinada porla sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINA Y COMEDOR ESCOLAR

X x

XX

x| 3¢ Xl x

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA |
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

X

14

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

oarro recolector’de basuras.

[Frecuencia de recoleccién: Marca una X en.el dia de la sem

ana que pasa el

L X 1]

A

RESPONSABLECI_ n u \I\‘Ol Q)Y_O‘

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT.NUTRIPAE [PIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 9525




. A!mentos‘%@- 5, | ALCALDIA MUNICIPAL DE
(< ,S,?é;.ocm,asﬁ CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN 'lpiales
SEDES MODALIDAD - RPS - '
UTNP25-PSB-RPS-001 ' Actualizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: tpwal\es — Lo uLtro W [Nombre dg la Sede: C- €- VillawWoveno
"[Nombre Responsable del diligenciamienta: St MuROZ ' [Mes/afio: ol ~— 26238

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccién, para los tasos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicidn en la fabla

O

|Dias del mes [1]2]s8]4a]s5]6[7[8]9]10]n]12{13]14]15]16]17[18[19[20]21[22]23]24[25[26[27]28]29{30]31] omserva-
: ’ AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP CIONES

PISOS A4S PAERET Y
CAMPANAS . )

PAREDES bl ¥

VENTANAS X X

PUERTAS ' > XX

MESONES R KIX XX
LAVAPLATOS O e X a2 2D MY
CUCHILLOS > DC P Pt
CUCHARONES » YR X SR X

JARRAS SIS X
BANDEJAS . XA > [ X ~< X[ X X
RECIPIENTES PLASTICOS X>< X5 3 [ [ X
OLLAS PREIES X | XX
TABLAS DE PICADO XD W[ [ X
ESTUFAS XK ] X I [ X
LICUADORAS XA [ AP X X
HORNOS FIE > R
REFRIGERADOR
CONGELADOR >*L ’ pasl
GRAMERA

TERMOMETRO .
AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA X e
ESTANTERIAS s » >
[RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO X X<

|TEcHOS . . fad

4 ANECAS PARA RESIDUOS | \ e

Y AREA DEL COMEDOR OBSERVA-
MESAS PAEAEALES X[ X XX CIONES
SILLAS. P K D 4 XK PR
VENTANAS P x
PAREDES 'Y X1
PISOS K x | 22 3| > X

TECHOS X . . ~
VASOS XX % [X X X XX
PLATOS - XA XX x> [X[x
CUBIERTOS Y= [ [ S| S| ™
BANDEJAS .
POCILLOS ] )

- - ) i AREA ELEMENTOS DE ASEO . OBSERVA-
CUARTO ALMACENAMIENTO )( ’ )( CIONES
ELEMENTOS DE ASEO
ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO ped X
TRAPERO SR X x|l X
ESCOBA X x| ¥ | M| X|x]|X

JRECOGEDOR ¢ | 2% Y X 2| XX
GUANTES 2 X [ K| S X
LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES OBSERVA-
Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES
descritas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.
Desinfeccion de alimentos-frutas” - jd B
. |Desinfeccién de huevos x ! x
Desinfeccion de empaques b >
' 'VERIFICACION DE AGUA POTABLE OBSERVA
Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal | CIONES
olor,sabor o turbia escriba en la casilia (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.
OLOR clc lelC ciclclc
COLOR clcielc Ll Cle
SABOR c|lcC|C il el
TURBIEDAD LlclclC el cl el
CONTROL DE PLAGAS
TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas
RATA
ILUSTRACION. C‘ \* ﬁ %
RATON - ?
SE DILIGENCIA CON [LALETRAS: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SLLA RESPUESTA ES NEGATIVA ) | OBSERVA-
|¢Hay presencia de plagas vivas? NN [N B [N N_I CIONES
¢+ Hay presencia de plagas muertas? NN (&[N P IS
Hay sefiales de presencia de plagas. (dafios, - :
r?'iatgnatfe?_al {gjld%S)?l = dp ¢ ld( T N N N M M N N -‘0
unto final de recoleccion de residuos sélidos g
. gstapublcado lejos del almacenamiento de’ 55|56 S|5|8 5
viveres?

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

loglstico.

El control de plagas se realiza al inicio de la jomada laboral. En caso de detectar plagas durante ia jornada laboral, registre la fecha y Rora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que,se realice’la evacuacion de reslduos al interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dfas en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shuto del &rea destinada por la sede para el almacenamlento de estos residuos.

CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

A x

2| %

X

™

XX

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DEVLA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO!

carro recolector de basuras.

Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la sem

ana que pasa

RESPONSABLE
sorca Plomo

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 9525
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COLOMBIA
POTENCIA DELA

VIDA

CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

Almentez( o

Unidad. Admlnmnuva Eepacial
d® Alimsntacién Escolar

gi

ALcALnIA MuNn:lPAx. DE!}

Ipiales

UTNP25-PSB-RPS-001

| Actualizacian 13/05/2025

Nombre del municipio:

Ipwales

— Lo G\ChoTioy

Nombre de la Sede:

C-E- €\l col\dny

‘|Nombre Responsable del diligenciamiento:

Ly llana Yaceaz

[Mes/Afio;

v\ — 2025

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escriba una'X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccidn, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicidn en la tabla

Dias del mes

- ] [112]3Jal5]6[78]eJtw]1]12[13]14]15]16]17 1819 2021222324 [25[26[27]28]29]30]31

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

PISOS

X=X

Y

b

>

CAMPANAS

PAREDES

"

VENTANAS

PUERTAS

JOLLAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

IR D PRI X XK
KRR PE R TRIR RS
R AT L

R E

I XX XX X[
XK XEXXK] R (X

HORNOS

REFRIGERADOR

K| (I PR PR IR

| %% PIXXIRIX] XXX

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

TECHOS

NECAS PARA RESIDUOS

",g I

AREA DEL COMEDOR

MESAS .

X,

OBSERVA-
CIONES

SILLAS

R N el

AN

FIX
HY

I

VENTANAS :

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

KRNI IR A

YRR AR P
AR AL DAL | IR

*xix x[¥| (R

O] R

%[X|AX K] (%

AREA ELEMENTOS DE ASEO

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-
CIONES

ORDENDE LOS ELEMENTOS D.E ASEO

TRAPERO

X

ESCOBA

RECOGEDOR

A

GUANTES

%
XK
~Z

IR TR

Dbl

~

=

ladbalabs
XXX
I

KR D] | KRR X RIRIRDS e e (X [ PRIk

LAVADO

Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y E

MPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en el programa de limpieza y desinfeccidn que se utilizan depend|

desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la

desinfeccién u
iendo lo que vaya a desinfectar y

los tiempos de accion.

tilice el método de inmersién

y remitase a las cantidades de hipoclorito

OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas

pad

Desinfeccién de huevos °

x

X[ Xpc

Deslinfeccién de empaques

'VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple

yen

las observaciones

cumpla con los siguientes parametros (sin olor,

especifique la no conformidad.

sin-sabor y sin color o turbiedad).

En caso contrario donde evidenc

ie mal

OBSERVA-
CIONES

OLOR

<

clc

c

COLOR

C

SABOR

[

TURBIEDAD

c
(&
c

ofple

(&
[A
[N %

el

oph

ANAD
NEsR

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

|RESPONSABLE

ILUSTRACION

RATA

Camn i

RATON

k3

.

SE DILIGENCIA CON LA LETRA §: SI LA RESPUESTA

¢ Hay presencia de plagas vivas?

NN

o | N

ES AFIRMATIVAY N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA

N

OBSERVA-
CIONES

¢Hay presencia de plagas muertas?

(\V]

NI NN

Y

¢ Hay sefiales de presencia de plagas (dafios,
Imateria fecal, ruidos)?

N

N[N N

N

2|22
Z.|2[

¢El punto final de recoleccion de residuos solidos
esta ublcado lejos del almacenamiento de
viveres? -

5

£l 55

L

5

W |z.12|Z]

5

TIPO DE PLAGA JDENTIFICADA -

logistico.

El control de plagas se realiza al Inicio de la jomada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

A

Escriba una X cada vez que se reallce la evacuacién' de residuos al interior de la cocifa y el comedor, Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa éncargada de recoger los'

OBSERVA-
CIONES

COCINAY COMEDOR ESCOLAR 1 .

hS

A | %

residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o de} area destinada por la sede para el almacenamiento de éstos residuos.
|RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA i

X

Ne

<.

X

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

[Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de
carro recolector de basuras.

la semana que pasa

el

Z_:/l e )’a"Pou'L

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 9525




. “ﬂGMOSm | ALCALDIA MUNICIPAL DE!
(@ oA CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN AAprevich l piales
VIDA SEDES MODALIDAD - RPS mﬁt“?ﬁ?‘?‘ff@'ﬂ"w
. ' ) ' { UTNP25-PSB-RPS-001: | Actualizacion 13/05/2025
Nombre de! municipio: - Lplales < W ULL-+ot\Q [Nombre de Ia Sede: (-£€. 1Te\uws
Nombre Responsable del diligenciamiento: { Diaa cnoawnoce o . . |MeslAﬁo: [ Yuo\hwo- 2025

REGISTRO DE_LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccian, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes [1T2]3Ja[s]6]7[8l9]0]1n]12[13][14]15]16]17]18]19]20]21[22]23] 2425 26 [27 [ 28] 29]30]31

! AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

PISOS . PARARS ] o] > ]

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS - gz

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

R R N A
N R T
XIKT K] R KA
FIXIRK XA FX X e
KX e XX A K e
Y XY XXM K [ ¥

HORNOS

REFRIGERADOR

[ TRIR R PRI R[] {4

CONGELADOR

L b Pl ¥ [ X xR el [

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

YANECAS PARA RESIDUOS !
/ AREA DEL COMEDOR

MESAS

'OBSERVA-
GCIONES

A

SILLAS

VENTANAS

PAREDES

PISOS . =

|TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS

BANDEJAS

IR
RN TR T Rk
KIKPRIRE] [

POCILLOS i

AREA ELEMENTOS DE ASEO

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEQ

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

TRAPERO

XX
I

A<
ESCOBA

XX

RECOGEDOR AR >

XPIB I | DRprir < R D Ixa ik DY [YPXIX($R

XX[K|X

GUANTES x| x| <]

XXX 5 1 (XXIKIR S x| I e e

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccién utilice el método de inmersion y remitdse a las cantidades de hipoclorito
descritas en.el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.

OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

*|Desinfeccién de huevos

X
Desinfeccién de empaques . X

X

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba,una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parémetros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal
olor,sabor o turbla escriba en 1a casllla (NC) No CumpIeVy en las observaciones especifique Ia no conformidad.

OBSERVA-
CIONES

OLOR [« L B i ! C |4 C

I
COLOR i cl it
SABOR clclcl

[T

<
[k
TURBIEDAD <

[« <
C <
[l [l

Pla|p

Clolol]

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA ] . Roedores . . Cucarachas.

ILUSTRACION Cw* \& , ﬁﬁ( -

SE DILIGENCIA CON LA LETRAS: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA i
s Hay presencia de plagas vivas? o~ ™~ N ) ™~

OBSERVA-
CIONES

¢, Hay presencia de plagas muertas? NI [N

2reh

¢Hay sefiales de presencia de plagas (dafios, N N ]\J

¢ El punto final de recoleccién de residuos sélidos
esté ubicado lejos del almacenamiento de
“jviveres?: '5 S5

& [Tz
L =47
NEEE

|materia fecal, ruidos)?

s;

TiPO DE PLAGA IDENTIFICADA -

logistico.

El control de plagas se realiza al Inicio de la jornada faboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademds, escriba una X tGinicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut.o de! area destinada por a sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA . X b
COCINAY COMEDOR ESCOLAR % 7(-7( K IR . > oL K

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique) .

EVACUACION DEL ACEITE USADO

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de.Ja semana que pasa el L M I J v - s .
carro recolector de basuras. :

=2-

RESPONSABLE ~ P C haworsg

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2035 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 9525




COLOMBIA
POTENGA DE LA

CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
.SEDES MODALIDAD - RPS *Almemact

‘F\(nmemos o]

Unidad Admlnlnlnllva Especial
de Allmentacisn Escolar

{ ALCALDIA MUNICIPAL DE!

= ipiales

UTNP25-PSB-RPS-001

| Actualizacion 13/05/2025

Nombre del municipio:

[P oles — Lo U o T \a,

[Nombre de la Sede:

C-€E - eExelov\La

Nombre Responsable del diligenciamiento: *

Pacla chagoez2al

|MeslAﬁo:

[ oo 20245

REGISTRO DE LlMPIEZAY DESINFECCION

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes’

[1[2]3]4]5[6]7] 8191011 ]12[13]14]16]16[17]18]19]20]21]22]23]24]25] 2627|2829 30]31

_AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

" OBSERVA-

CIONES

PISOS

b

X

>

p.S

KX

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

RIXIXDEDR IR X [
KPR IR [XIXE R X X

XIRDEIR DX X XX [

LICUADQRAS

DA DA DA (XX X TR
KIADR ¢ K XIRUK KR

KX R DR KK XX

XD DI DR PRRICK i | [

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

Y

GRAMERA s

TERMOMETRO,

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO,

TECHOS -

O

ECAS PARA RESIDUOS

AREA DEL COMEDOR

MESAS

OBSERVA-
* CIONES

SILLAS

[a31ad

AR
KX

X7
| X

XX

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS

XX

K% %
K[X[K

x X< x| TR e

X X [¥

XXX
¥IX[¥

POX D el XIXPE] IRIOR DA [ PRE [ XDAXX X e R [ e IR (X[

BANDEJAS

POCILLOS

AREA ELEMENTOS DE ASEO

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEO

)

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEOQ

TRAPERO

>

ESCOBA = -

RECOGEDOR

.
x
X

GUANTES ~ “

XIKIX[X

pd

>

>’

i
X

PRI

RIRIXIX

>

XIX|XI%

X[x XA %] %

LAVADO

Y DESINFECCION DE ALIMENTOS

Y.EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utilizan de|

pend|

desinfeccion de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion utilice
los tiempos de acclon.

iendo lo.que vaya a desinfectar y

el método de inmersién

o 1Y

y remitase a las cantidades de hipoclorito

OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

Desinfeccién de huevos

Desinfeccién de empaques

4
X
X

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

XXX

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALI

SIS CRGANO
olor,sabor o turbia escriba eri la casilla (NC) No Cumple

yen

LEPTICO

las observaciones

cumpla con los siguientes parametros (sin olor,

especifique’la no conformidad.

sin sabor

y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

OLOR

[

<

L

COLOR

<

<

<

SABOR

[all

[od

TURBIEDAD

(o
[
I4

NERE

[
<
[

R e

pINR A

f-l

C

pININ N

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA,

RATON

w3

¢ Hay presencia de plagas vivas?

. ! .
. SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY N: SI LARES
NN [N

PUESTA ES NEGATIVA

N

OBSERVA~
CIONES

L Hay presencia de plagas muertas?

N

SITY)

Y

N

¢Hay seniales de presencia de plagas (dafios,
materia fecal, ruidos)?

N

NI

I

1N

¢ El punto final de recoleccion de residuos sélidos
esta ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

56

s

S

5

G

N2z
W |22z

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA.

El control de plagas se realiza al inicio de la jomada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en ia casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

logistico.

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademds, escriba una X tinicamente en los dfas en que la empresa encargada de recoger los
reslduos no aprovéchables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o det érea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

b

Radpd

. &

A

x

X

X

RECOLECGION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL AGEITE USADO

carrorecolector de basuras.

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la

semana que pasa el

R.ESPONSAB%Q (o Ch g, ve)qy

FORMATO ELABORADO POR EL.DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 9525




. {imentesiia 1 ALCALDIA MUNICIPAL DE!
(( Eo?;‘é’.k‘n‘i'ﬁ CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN CRVAC fﬁ =) |pi ales
SEDES MODALIDAD - RPS u"ld.""ﬁm??l{zsgg‘:ﬂ"ml >
UTNP25-PSB-RPS-001 Actuafizacion 13/05/2025
Nombre del municipio: iplales — Lo uLCto Tl [Nombre de la Sede: C-€- 5an Joq e
Nombre Responsable de! diligenciamiento: Me\f_q Caxey i [Mes/Afo: [ 20228 —Jdo\\wo

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

Escribia una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes.

[1]2]3J4]s5]6]7[8]91w0]ti]12]13]14]15[16[17]18]19]{20] 21| 22[23]24 (2526 27128293031

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

PISOS

XX

X |X

s

Py

pd

X

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS :

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

PSRRI PR R [ R
XXX xR [P

KPR K e (X
KB X RT KRX ef f

R e e

KRR IS¢ X XX [
XX XX XX R X

5 [I3S[5¢ I PRI [ [ [XIX X X

HORNOS

REFRIGERADOR

CONGELADOR

X

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

TECHOS

“GANECAS PARA RESIDUOS

AREA DEL COMEDOR

O

[MESAS

Xl X Daxix X

OBSERVA-
CIONES

SILLAS

XK
X
XX

XX
Kx

XX

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS _

X R

XXpd M
YRR X

)X X N )RR | K

X e

KIIX| X

XK K

BANDEJAS

~IXDXK e XX

POCILLOS

AREA ELEMENTdS DE ASEO

*|CUARTO ALMACENAMIENTO ~

{ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

TRAPERO'

ESCOBA

RECOGEDOR*

=
e
X

Bl
X
pX

GUANTES'

KIXDAA
Ladtadladld

RIXIY
XIXEDS | A

124

>

KIXIKIK
x| XXX <

.

LAVADO

Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y E

MPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descrifas en el programa de limpieza y desinfeccién que se utilizan de

desinfeccién de frutas, huevos o empaques; para la
pendiendo lo que vaya a desinfectar y

desinfeccion u

Ios tiempos de accién.

tilice el método de inmersion y remitas

e a [as cantidades de hipoclorito

OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

Desinfeccién de huevos

Desinfeccién de empaques

X
X

t

XXX

VER_IFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALI

yen

SIS ORGANO|
olor,sabor o turbia escriba en la casllla (NC) No Cumple

LEPTICO
las observaciones

cumpla con los siguientes parametros (sin
especifique la no conformidad.

olor,

sin sabor'y sin color o turbledad).

"En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

OLOR

|

[« K =3

[

[

COLOR

g

SABOR

=
[43]

nDon

[~
[
[

clc
(=12
cl <

C

No[Np

Dlplelo

<.
C
[

TURBIEDAD

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

4

ILUSTRACION

RATA

@ N

RAYON

(2.3

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S1 LARESPUESTA

ES AFIRI

¢ Hay presencia de plagas vivas?

NN

™

MATIVAY N: S! LA RESPUESTA ES NEGATIVA
~ -

OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencia de plagas-muertas?

N[N

I

¢ Hay sefiales de presencia de plagas (darios,
|materia fecal, ruidos)?

NN

NN

N
™~
N

¢ El punto final de recoleccién de residuos sélidas
esta ubicado Iejos de! almacenamiento de
viveres?

5|5

=)

W |24z

W | 282

5.

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

3

logistico,

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral, En caso.de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observacmnesy notifique de inrediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacién-de residuocs al interior de la cocina y el comedor, Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los’
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por.la sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

X

XK

[~

b4

Y

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONAENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En-caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

carro recolector de basuras.

Frecuencia de reécoleccién: Marca una X en el dia de la

sem;

ana que pasa

el

RESPONSABLE IVELCH

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.
. >

JARMUZ MPRESORES: 300 425 8525



-

COLOMBIA
POTENCIA DE LA

CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

Aprasale

unld.d Adminlatrativa Bapeaial
da Allmentacién Escolar

ALCALDIA MUNICIPAL DE !

UTNP25-PSB-RPS-001

| Actualizacién 13/05/2025

Nombre de! municipio:

Tpa\es —\ta VUwtotilg

{Nombre de la Sede:

C-E- La oy

Nombre Responsable del dillgenciamiento:

Didna Menweses

[MesiAfic:

[ Yoo - 2025

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESlNFECClON

T

Escriba'una X en cada casﬂla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccidn, para los casos donde no aplique el item registrar en fa casilla (Na) No Aplica.

&

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes

[172f3f4]5(6]7 8 9 [t0]t]12f13[14]15]1617]18]19]20(21]22[23[24[25]26[27 28 [29]30 (31

OBSERVA-
LIONES

FISOS

X

XX

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

X

X

X

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

|{TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

I DR R

<
.
ol
>
e
<
>
X
=
X
~Z |

PR IDAXDA P

AR IR R IR
RIEKIXIKIXIX KK

RS
>
>
X
><
>
X
P
pod
>

HORNOS

REFRIGERADOR

R T R

X1 e I XXX R X XX I

CONGELADOR B

GRAMERA

TERMOMETRO -

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

TECHOS

“|CUARTO ALMACENAMIENTO

D,

§

ANECAS PARA RESIDUOS
&

AREA

DEL COMEDOR

MESAS

OBSERVA-
CIONES

SILLAS

o

WX

XX

X%

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS v

XRR| K

AR KRR

W] DRI R R

Palbdld

KIXK] %
KK

X[%X| X

XDAX] DXXIXIX] XX ek

BANDEJAS

PQOCILLOS

AREA'ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEQ

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

TRAPERO

s

ESCOBA

pva

RECOGEDOR !

AL
i
X[

GUANTES

KRX[X

A

REENER

e

WXEA] -

X | 3ol XPoe [X| X

b4

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en el programa de limpieza y desinfeccidn que se utilizan dependiendo lo q

desinfeccidn de frul

tas, husvos o empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersitn y remitase a las cantidades de hipoclorito
ue vaya a desinfectar y los tiempos de accitn.

OBSERVA-
GIONES

Desinfecclon de alimentos-frutas

e

X _

e

Desinfeccidn de huevos N

K

74X

b8

S

%
ol
=]

A

]
<]
oz

>
>
Pl

<

XX

H

"|Desinfeccién de empagues

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

yen

Escriba una (C) en la casilla en_caso que'el ANALISIS ORGANOLEPTICO cum,
olor,sabor o turbla escriba en la casilla (NC) No Cumple

las observaciones

especifique la

pla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad).

no conformidad.

En caso contrario donde evidencie mal

!
OBSERVA-
CIONES

OLOR

[of

[~

[

COLOR

SABOR

<
[
|

TURBIEDAD °

<
[«
C

c|C
Clc |
c.| ]

c
C
C

PP

opp|®
dlppe

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE'PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

Cigﬁ\\4!ps

RATA

-

kD

N: 51 LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢ Hay presencia de plagas vivas?

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVAY
N| NN

N

OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas?

N

[N

S

N

¢Hay sefiales de presencia de plagas (daiios,
materia fecal, ruidos)?

N

N[

o

22

¢El punto final de recoleccion de residuos sdlidos
esta ubicado lejos de!l almacenamiento de
viveres?

5

515

5

S

b |22z
M| 2|74

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

A

logistico.

E! control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante Ia Jjornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique dg inmediato af supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X Unicamente en los dias en-que la empresa encargada de recoger los
residuos no-aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

¥

p

< | X

*

b d

XX

RECOLECC!ON DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

carro recolector de basuras.

Frecuencia de'recoleccion: Marca una X en-el dia de la

sem:

ana que pasa.el

RESPONSABLE

DI&nq,Menese;

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 8525




——

COLOMBIA
POTENCIADE LA

VIDA

CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

. (imentesia
prendet
Unidad Administrativa Especial

de Allmentacisn Escolar

{ ALCALDIA MUNICIPAL DE!

Tlipiales|

(<<.
Nombre del municipio:

Ipwaleés — Ll victotiay

|Nombre de la Sede:

C

- E-RAvvar an

Nombre Responsable de} diligenciamiento:

Elravet

N Cayxvaien

. [MesiAdo: [NoWo —2015

REGISTRO DE_LIMPIEZA Y DESINFECCION

!

Escriba una X en cada casilld cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item regisirar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicion en [a tabla

Dias delr mes

[1T273]a]s[6l7[8low]n[12[13]14]15]16[17]18]19]20[21]22]23]24 25261 27]28[29]30]31

OBSERVA-

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

CIONES

PISOS

FARS

X

K

2l 4

CAMPANAS

PAREDES ’

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

'|BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

R XXX X @]
N PN R Ll

X% 6 TR IR L% |

X o | XKD X[ F XX
K] K% XA R XXX

HORNOS

REFRIGERADOR

R X DXPS I D ] IR

| JRIK[XIR R e R X K e e

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

s

TECHOS

C

\CANECAS PARA RESIDUOS

AREA DEL COMEDOR

OBSERVA-

MESAS

CIONES

SILLAS

‘xx
X

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

ML
DU bRl pa | [l [ [

CUBIERTOS

X (R ] T
rr A D s
ALl

XIXIXIXIX IR X[ [X[X

XXX X

BANDEJAS

POCILLOS

AREA ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DEASEOQ

CIONES

- |ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEO

TRAPERO

pad

ESCOBA

RIX| % >

RECOGEDOR

| X
B
P

P
o
>

{GUANTES

K K

>
Ed
>
K

I XXX X

>

g

LAVADO Y'DESINFECCION DE ALIMENTOS

Y EMPAQUES

OBSERVA-

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en el programa de limpieza y desinfeccion que se utilizan depend|

desinfeccidn de frutas, huevos o empaques; para la desinfeccion u
iendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accién.

tilice el método de i

nmersion

y remitase a las cantidades de hipoclorito CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

X

Desinfeccién de huevos

x

XX

Desinfeccién de empaques

p

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

OBSERVA-

Escriba una (C) eh la casilla en caso que el ANALI

olor,sabor o turbla escriba en la casilla (NC) No Cumple y en

SIS ORGANOLEPTICO 3
las observaciones especifique la no conformidad.

cumpla con los siguientes parametros (sin olor,

sin sabor

y sin color o turbiedad).

En caso contrario donde evidencie mal CIONES

OLOR

[

[N [

Cle

COLOR

- C

SABOR

C

TURBIEDAD

oopie

[
(=3
(&

cl&
Clc
clc

C.
[ [
[& [
clcliC

CONTROL DEPLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas -

ILUSTRACION

RATA

C%!P“~4!!~

k>

OBSERVA-

s Hay presencia de plagas vivas?

SE DILIGENCIA CON LALETRAS: S| LA RESPUESTA
[S]

ES AFIRMATIVAY N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA
NN N ‘

. N CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas?

N[ eJ

NI

N

¢ Hay sefiales de presencia dg plagas (dafios,
materia fecal, ruidos)?

N

N[

™~
N
SIS

esta ubicado lejos del almacenamiento de
viveres?

¢El punto final de recoleccién de residuos sdlidos |

5|6

S5

55

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logistico.

El control de plagas se realiza al Iniclo de la jornada taboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notiﬁliue de inmediato al supervisor

'VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice fa evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademds, escriba una X tinicaménte en los dias en que la empresaiencargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del &rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDQR ESCOLAR

A A

E S

XX X

|RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA

EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

-

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique) )

EVACUACION DEL ACEITE USADO

carro recolector de basuras.

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la sem

ana que pasa

el

RESPONSABI‘.FZ./{ sabel? &zrbgd/

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2026 ACTUALIZADO 13/05/2025,

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 8525




COLOMBIA
POTENCIADELA

VIDA

CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

unidad

f\(lmento‘sim

de Alimentacién Eecelar

Adlnlnhlrnlv- Especiat

{ ALCALDIA MUNICIPAL DE!

Elipiales

UTNP25-PSB-RPS-001

| Actualizacién 13/05/2025

(@
Nombre del municipio:

tewa\es — ol uu c;-\;o CLG

[Nombre de la Sede:

C- €. 2an ANTOMe

Nombre Responsable del diligenciamiento:

Milaa. Box

[MestAfio:

[JOALG — 2025

REG! TRO DE LIMPIEZAY DESINFECCION

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Diasdelmes .

[112]3]4]s5[s]7] 8|9|10|11|12|13|14|15|16|17|18|19|20l21|22|23|24|25|26|27|28|29|30|31

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

PISOS *

FIESES

]

S

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS .,

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS ) !

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

KD R R DX R [ ¢
XX KA IKIX X P K

KKK DXL XA

YIX[RI%|x X (XL
DXIXDX e e XD Dl [ el IX

LICUADORAS *

I XIRIKIXIK e @ (X

HORNOS

REFRIGERADOR

| IR R X el X PR [ e8| P

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

TECHOS

Q

CANECAS PARA RESIDUOS

AREA DEL COMEDOR'

MESAS

OBSERVA:
‘CIONES

SILLAS

XX
XX

% 1X

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS/

PLATOS

CUBIERTOS

PP K] | AR
bal
R A

el
A

I

XX K| X

I Pbebe[XDd bl

BANDEJAS

POCILLOS

AREA ELEMENTOS DE ASEO

~{CUARTO ALMACENAMIENTO

ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEOQ

TRAPERO

ESCOBA

RECOGEDOR t

Pap.a
K
*[FZ

GUANTES

il

IR

=K

¥

X

el
il

X
x
)
X

KX KK X | <

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS

Y EMPAQU

ES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y
descritas en el programa de limpleza y desinfeccldn que se utilizan depend

desinfeccidn de fru

tas, huevds o empaques; para la desinfeccion uf
iendo lo que vaya a desinfectary

tilice

‘el método de inmersion
los tiempos de accién.

y remitas

e a las cantidades de hipoclorit

(=]

OBSERVA-
CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

X

Desinfeccién de husvos

x

X

XX

Desinfeccitn de empaques

T

VERIFICACION'DE AGUA POTABLE

I

O

Escriba una (C) en ia casilla en caso que el ANALL

olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple

SIS ORGANOLEPTICO
yen

las observaciones

cumpla con jos siguientes parametros (sin
especifique [a no conformidad.

olor,

sin sabor

y sin color o turbiedad).

En caso contrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

OLOR =

(=

Cle e

<

<

COLOR '

C.

SABOR

[4

ITURBIEDAD

“lcle
[4X=2F3
cleleic

[
[
[

[
C
L C

olrjele

CONTROL DE PLAGAS

" TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

Céal‘\4!!~

k3

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LARESPUESTA

ES AFIRMATIVA Y N: S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA

¢ Hay presencia de plagas vivas?

MIN[N [

OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas?

NN

N
N

¢ Hay sefiales de presencia de plagas (dafios, .
materia fecal, ruidos)?

o

N

¢El punto final de recoleccién de residuos sdlidos
esta ublcado lejos del almacenamiento de
viveres?

N (&)
N ©
slolels

0 |2lzlz

)

KA

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

logfstico.

El conitrol de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en [a casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervnsor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

Estriba una X cada vez que se realice la evacuacion de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademés, escriba una X tinicamente en los dias’en que la empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del drea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

H XK

>

X

X

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

|Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la

carro recolector de basurasy

semana que pasa

el

RESPONSABLE

1

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.
/

JARMUZ INPRESORES: 300 425 9525




23

COLOMBIA
POTENCIADELA

VIDA

CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

Unidad Mmlnl.l(luv- Espacial

H:mento(si%’-

de Alimentacién Escolar

2, | ALCALDIA MUNICIPAL DE

ZiIpiales

UTNP25-PSB-RPS-001

| Actualizacion 13/05/2025

Nombre del municipio:

1iPalZe — lal y\CHoOTLO

[Nombre de la Sede:

c-€- VW\latvlovy

Nombre Responsable del diligenciamiento:

Moxritb el ceson

|MesIAﬁo: |

JO\WWG - 2oy

REGISTRO DE LIMPIEZAY DESlNFECCIéN

Escriba tina X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccién, para Jos casos donde no-apligue el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicidn en la fabla

Dias del mes

{112]3]4]5]s6]7]8]9 |1o|11|12|13|14|15|1s|17|18|19|20]21|22|23|24|25|26|27Q28|29|30|31

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-*
CIONES

PISOS

¥

¥

X

X

«

X

PN

>

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES-

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

WX IR R

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

XX
XA X X4

X R X IR (XXX

XX

HORNOS

foXxXXxxxxx

REFRIGERADOR

R R R

| I K XX e e X6 1% ¢ Lepe

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

TECHOS

CpANECAs PARA RESIDUOS
p3

&

“|CUARTO ALMACENAMIENTO

|Desinfeccién de alimentos-frutas

JOLOR

~

MESAS

AREA DEL COMEDOR

OBSERVA-
CIONES

SILLAS

ad)d
b

KX

XX

XX

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS

XXF .
XIRR] X

Il b

DRI D x| T [ [X

XXX _[x
¥IRIX X

D Dol P XX

BANDEJAS

POCILLOS

-

»

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-
CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

TRAPERO .

ESCOBA

RECOGEDOR

b &
XK
el

X
x
pd

GUANTES

YR X

X

X[X[X|X

(XX DA (R K

X

X[X|XIX

% ¢ X3 X

LAVADO

Y BESINFECCION DE ALIMENTOS Y E!

MPAQUES

Escriba una X cuando se realicen ‘procesos de lavado y
descritas en el programa de limpleza y desinfecclén que se unllzan de|

desinfeccién de frutas, huevos o empaques; para la

desinfeccidn ul

pendiendo lo que vaya a desinfectar y

los tiempos de accidn.

tilice el método de |

nmersion

y remitase alas cantidades de hipoclorito

OBSERVA-
CIONES

B

Desinfeccion de husvos

Desinfeccién de empaques

'x
]

X
X
|

VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALI:

yen

SIS ORGANO
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple

LEPTICO
las observaciones

cumpla con los siguientes pardmetros (sin olor,

especifique laho conformidad.

sin sabor

y, sin color o turbiedad).

En caso contral

rio donde evidenc

ie mal

OBSERVA-
CIONES

[

[

C

<

@

COLOR

SABOR

[«H
[«
[<5

TURBIEDAD

L[l

pIp(O|R

[«
-
C

[
c-
[«

[«2
1C
[

C
C
C

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

Cigé‘\4!!~

k2

¢ Hay presencia de plagas vivas?

SN

SE DILIGENCIA CON LA LETRAS: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: St LA RESPUESTAES NEGATIVA
N )

-

N

'OBSERVA-
CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas?

N

N

™~

~

N

¢ Hay sefiales de presencia de plagas (dafios,
materia fecal, ruidos)?

N

N

]

N

N

2|22

¢El punto final de recoleccién de residuos sélidos
esta ubicado lejos del almacenamignto de
viveras?

'S

)

S

&

> [2[27

)

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

fogistico.

El control de plagas se realiza al iniclo de la jomada laboral. En caso de detectar plagas durante !a jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Ademas, escriba una X dnicamente en los dfas en que la empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

OBSERVA:
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAY COMEDOR ESCOLAR

X

X

X

K

x|

X

X

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

carro recolector de basuras.

Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la

semana que pasa el

RESPONSABLE %ﬁb el Cercn,

o

N
'FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025,

JARMUZ INPRESORES: 300 425 9525



[CUARTO ALMACENAMIENTO

|¢Hay presencia de plagas muertas? NN
-|¢Hay seniales de presencia de plagas (dafios, N ‘\)

LJEMPRESA O PERSONA ENCARGADA A

®
y COLOMBIA . .P‘“'“Bmes‘z%‘. ' ALCALDLA MUNICIPAL DE!
(( SoLoMeiA CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN prendev l pi ales
VIDA SEDES MODALIDAD - RPS R B =
UTNP25-PSB-RPS-001 | _Adtualizacion 13/05/2025.
Nombre del municipio: ip (a\es (=N \)\(‘:i—ot 1 Cx [Nombre.de Ia Sede: C-€- San JoOosSEtaltD
Nombre Responsable del diligenciamlento: E\lsa @Gotwadouer [Mes/Afo: [Jo\Wwo Zo2 5

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFEGGION

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica,

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la fabla

Dias del mes 112345 s]7]8laf1w0]n]12][13]14]15[16]17]18]19]20] 2122232425 26[27] 28] 293031

‘OBSERVA-
CIONES

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP
‘ Xix

PISOS Kl x| X
CAMPANAS £

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

CUCHARONES

JARRAS

BANDEJAS

¢ (XIXXIXIXX

RECIPIENTES PLASTICOSv

OLLAS i

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

RPN R X[ R R
KX [ DXPR [ PX X

KX

LICUADORAS

I bt D [P TS X PR 2

IR X IR BalR s AR

HORNOS

X IR IR X ORI XXX e | P2
] X0 i e xR I X e[ 1

REFRIGERADOR

CONGELADOR ) .

GRAMERA

TERMOMETRO

AREAALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

ANECAS PARA RESIDUOS
F AREA DEL. COMEDOR

MESAS

OBSERVA-
CIONES

A

SILLAS

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

XX |¥
XIXPIXIxbxpxixix| x| Ixbeix

XXX

Xx

X[X XX

KX XXX X X[ %[N
XX
XX

P la
% [X(X

CUBIERTOS

BANDEJAS

POCILLOS

AREA ELEMENTOS DE ASEO

ELEMENTOS DE ASEQ

OBSERVA-
CIONES.

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

TRAPERC. X

P
ESCOBA t ' .
|

>
x
RECOGEDOR ) K> >

R[] A
X XIXR
KIFXPx| X

GUANTES XX x

) LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES *

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desinfeccion de frutas, huevos o-empaques; para la desinfeccion utilice el método de inmersién y remitase a las cantidades de hipoclorito
descritas en el programa de limpieza y deslnfeccxén que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectary los tiempos de accion.

OBSERVA-
CIONES'

Desinfeccitn de alimentos-frutas X

Desinfeccién de huevos x|

Desinfeccion de empaques X

VERIFICACION DE AGUA, POTAELE

Escriba una (C) en la casilla en caso que el ANALISIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes:parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad). En caso contrario donde evidencie mal
olor,sabor o turbla escriba en fa casilla (NC) No Cumpls y en las observaciones especifique la no conformidad.

OBSERVA-
CIONES

OLOR cl|Cle clc.
COLOR |

SABOR

PlIelpin

< |l . clc]
c |c|c] ! c\C
clele i ‘ clC

R pje

TURBIEDAD

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA Roedores Cucarachas

ILUSTRAGION | Cm* \& : ﬁ % d

SE DILIGENCIA CON LALETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: SI LA RESPUESTA ES NEGATIVA
N N

¢ Hay presencia.de plagas vivas?

OBSERVA-
CIONES

N[ 11 ‘ ‘ N

Ak

|materia fecal, ruidos)?

N
™~
© ’ * NN
S | 1] lsls

R ArAra

4 El punto final de recoleccidn de residuos sélidos
esta ubicado lejos def almacenamiento de 6
viveres?

&

0

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA .

logistico,

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada'laboral. En caso-de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la, casilla de observacxones y notifique de inmediato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINAY COMEDOR ESCOLAR

™

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacién de residuos al interior de la cocina.y el comedor. Ademas, escriba una X tnicamente en los dias en que la empresa encargada de recoger los
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o-del drea destinada por la sede para el alimacenamiento de estos residuos.

OBSERVA-
CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA J
COCINAY COMEDOR ESCOLAR Lt tantes KX

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA

RECOL.ECCION DE.RECICLAJE (En caso que A B
aplique) | . K

EVACUACION DEL ACEITE USADO

Frecuencia de recoleccién: Marca una X en el dia de la semana que pasa el L M M J
carro recolector de basuras.

RESPONSABLE [/5 o ZU/ )Z . ZU 2|

T [4
FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 9525




CANECAS PARA RESIDUOS
'

|MESAS

o4

»

Uuld-d Admlnl-mnu Especial
de Alimentacién Escolar

' ] ‘ ‘,f\(imentos@;%
(( oA CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
VIDA SEDES MODALIDAD - RPS

Hipiales

| ALCALDIA MUNICIPAL DE!

UTNP25-PSB-RPS-001

| Actualizacion 13/05/2025

Nombre del municipio:

iplales — a VCH+oT Lo [NombredelaSede: | C~ € - &\ sscl\ad G

Amporo Navvart

[Mes/Afio:

[do\o 2062 5

Nombre Responsable de} diligenciamiento:

REGISTRO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION.

Escriba una X en cada casilla cuando realice procesos de limpieza y desinfeccion, para los casos donde no aplique el item registrar en la casilla (Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposicién en la tabla

Dias del mes ' (121341516 780101 [12]13[14[15]16]17]18]19]20(21]22]23]24]25]26]27 |28]23]30]31] oBSERVA-

AREA PREPARACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

CIONES

PISOS .

PAESPS

pd

XK

>

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

Nl

CUCHARONES

t

JARRAS

4

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

K]kl X I E R

S

Fal
>
>
>

¥
L.
>
>

P
>

LICUADORAS

SR K e )2

XIXIXIXIX IR XX
WOCDRTXI P e

HORNOS

REFRIGERADOR

R [ XD4RRIX IRXXXXX XX (X

IR X R XXX [

CONGELADOR

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIAPRIMA _ _

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARAALMACENAMIENTO

TECHOS

AREA DEL COMEDOR

OBSERVA-

CIONES

SILLAS

KR
KR

A

Db
¥

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS

NP
MDA DDA R PRI

Nataky
a3
RRA

XX|]
XiX[X
XXl

SOXDAXX XX DX

BANDEJAS

Desinfeccion de empaques

POCILLOS

AREA ELEMENTOS DE ASEO )

‘OBSERVA-

CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DEASEO

CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

TRAPERO

ESCOBA *

RECOGEDOR

KiK.
<
P S

GUANTES

X
>
<
A X[ X

XK X%

x| XXX

XIXIXK
XXX x|

>x><>i><x Xl

DO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

2

OBSERVA-

Escriba una X cuan&o se realicen procesos de lavado y desinfeccién de frutas, huevos o empagques; para la desinfeccion utilicé el método de inmersion y remitas
descritas en el programa de limpleza y desinfeccién que se utilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y los tiempos de accion.

e a las cantidades de hipoclorito CIONES

Desinfeccién de alimentos-frutas

X

X

Desinfeccién de huevos

P

=
XA X[ X
RIERIAES

pd

X
x|
X

o
P
X

X

VERIFICACION DE AGUA POTABLE ,

OBSERVA-

Escriba una (C) en.la casilla en caso que el ANALI

SIS ORGANOLEPTICO cumpla con los siguientes parametros (sin olor, sin sabor y sin color o turbiedad).
olor,sabor o turbia escriba en la casilla (NC) No Cumple y en las observaciones especifique la no conformidad.

En caso contrario donde evidenc

jemal | ClonEs

OLOR

e

AY

<

c

COLOR

SABOR

TURBIEDAD

IR
N
0|0 0|n

=
C
[

<]
S
<

<.
[«
[«

PPl

<
c
C|
<

CONTROL DE PLAGAS

TIPO DE PLAGA

Roedores

Cucarachas

ILUSTRACION

RATA

C%g!\\4!p~

2y

OBSERVA-

¢ Hay presencia de plagas vivas?

SE DILIGENCIA CON LA LETRA S: S| LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA Y N: Sl LA RESPUESTA ES NEGATIVA
o 11

CIONES

¢ Hay presencia de plagas muertas?

NN

(Hay seriales de presencia de plagas (dafios,
materia fecal, ruidos)?

2T

N N[N

¢El punto final de recoleccién de residuos sélidos
esta ubicado lejos del almacenanilento de
viveres?

55|55

wn |22

N
~
N
1Y

W 229
T VA k-

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

[

logistico.

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada laboral. En caso de detectar plagas durante la jornada laboral, registre la fecha y hora en la casilla de obseérvaciones y notifique de |nmed|ato al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LA COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR

Escriba una X cada vez que se realice la evacuacién'de residuos al Interior-de la cocina y-el comedor. Ademas, escriba una X tinicamente en los dias.en que la empresa encargada de recoger los OBSERVA-
residuos no aprovechables o de reciclaje se lleva las bolsas del shut o del 4rea destinada por la sede para el almacenamiento de estos residuos.

CIONES

RECOLECCION DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA
COCINAYY COMEDOR ESCOLAR

y A Sp SV

A

h 4

x| x

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DE LA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que
aplique)

EVACUACION DEL ACEITE USADO

carro recolector de basuras.

|Frecuencia de recoleccion: Marca una X en el dia de la semana que pasa el L ™M

RESPONSABL%
7 %

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALIDAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.

JARMUZ IMPRESORES: 300 425 8525



CHEQUEO DIARIO DEL PSB EN
SEDES MODALIDAD - RPS

Unidad Administrativa E;Bnul

1 ALCALDIA MUNICIPAL DE}

Ellipiales

"UTNP25-PSB,-R~E;’S-001 [ Actualizacion 131052025

Nombre del municipio:

— QL -Q‘\ CRHONAC [Nombre de la Sede:- C- € -\Lo N

[ Y]

Nombre Responsable del diligenciamiento:

Coxd ens>D

Yo\lo - 7202

REGISTRO DE LIMPIEZAY DESINF

Escriba una X en cada casilla cuando realice proce:

s0s de limpleza y desinfeccitn, para Jos casos donde no diplique el item registrar en la casila {Na) No Aplica.

Confirmar cantidades y tiempos de exposlicion en |

Dias del mes

[TTz]elals]

617189 |1o|11|12|13|14|15|

17|'18|19|20|21|22|23|“Z4|25|26|27|28|-29|30 3

AREA PREPA!

RACION DE ALIMENTOS Y ALMACENAMIENTO MP

OBSERVA-
CIONES

PISOS

¥

P

T><

CAMPANAS

PAREDES

VENTANAS

PUERTAS

X xIx

MESONES

LAVAPLATOS

CUCHILLOS

KX

CUCHARONES

d
)

JARRAS

BANDEJAS

RECIPIENTES PLASTICOS

OLLAS

TABLAS DE PICADO

ESTUFAS

LICUADORAS

YUK XXX
OX XU KX XXX XX
YIXIXDXIK XXX XX X

XXERIRR XX %
RO DX DA XA [

MR[PIK DR IR AL DA DA

HORNOS

REFRIGERADOR

b XXX XXX XX PR X

X

CONGELADOR _

GRAMERA

TERMOMETRO

AREA ALMACENAMIENTO MATERIA PRIMA

ESTANTERIAS

RECIPIENTES PARA ALMACENAMIENTO

TECHOS

t

( NECAS PARA RESIDUOS

'AREA DEL COMEDOR

OBSERVA-

N
[MESAS

X RV

CIONES

SILLAS

¥X
Y%
a

VENTANAS

PAREDES

PISOS

TECHOS

VASOS

PLATOS

CUBIERTOS

x| PR
ite] BT AR

b T TR RIXPR DR

XXX| K
xX[X| ¥

XX[%| P

X XXX

BANDEJAS

I RL ] DRR

POCILLOS

k]
AREA ELEMENTOS DE ASEO

OBSERVA-

*{CUARTO ALMACENAMIENTO
ELEMENTOS DE ASEO

CIONES

ORDEN DE LOS ELEMENTOS DE ASEQ

[TRAPERO

ESCOBA :

RECOGEDOR

TSI

GUANTES

XIKIXIE

X
x|
x| >

X

XIXX X

% [ XX x| X

LAVADO Y DESINFECCION DE ALIMENTOS Y EMPAQUES

Escriba una X cuando se realicen procesos de lavado y desi
descritas en el programa de limpleza y desinfeccion que se u

nfeccion de frutas, huevos'o.empaques; para la desinfeccion utilice
tilizan dependiendo lo que vaya a desinfectar y

los tiempos de

ol método de inmersion y remitase a las cantidades de hipoclorito

OBSERVA-
CIONES

Desinfeccion de alimentos-frutas . X

Desinfeccion de huevos

3

Desinfeccidn de empaques

Z

XX

-

| VERIFICACION DE AGUA POTABLE

Escriba una (C) en ia casilla en caso que ol ANALISIS ORGANOLEPTICO cum

olor,sabor o turbla escriba en la casilla (

pla con lo
NC) No Cumple y en las observaciones espe

s siguientes parametros (sin olor,
cifique la

no conformidad.

. En caso confrario donde evidencie mal

OBSERVA-
CIONES

OLOR .

[

C

lcoLor

<

SABOR

<

nlhnie

TURBIEDAD

c|C
c|c
. [[AKs

[«
C

<
[
[

pia®ie

CONTROL DE PLAGAS

TiP0 DE PLAGA

Roedores

ILUSTRACION

- wor

RATON

N: SILA

RESPUESTA ES NEGATIVA

OBSERVA-

SE DILIGENCIACON LALETRAS: SILA RESPUESTA ES AFIRMATIVAY
; Hay presencia de plagas vivas? N &) ™

CIONES

; Hay presencia de plagas muertas?

NI

materia fecal, ruidos)?

J
wN
X

viveres?

¢ El punto final de recoleccion de residuos solidos
esta ublcado lejos del aimacenamiento de

N
Ay sefiales de presencia de plagas (dafos, '\) N N N
t=

L

N 2z
N A

5

TIPO DE PLAGA IDENTIFICADA

loglstico.

El control de plagas se realiza al inicio de la jornada labora

\. En caso de detectar pla

gas durante la jornada faboral, registré la fecha y hora en la casilla de observaciones y notifique de: inmedidto al supervisor

VERIFICACION EVACUACION DE RESIDUOS DE LACOCINAY C

\ .
OMEDOR ESCOLAR

—

Escriba unha X cada vez que se realice Ia evacuacién de residuos al interior de la cocina y el comedor. Adeémas, escriba ul
residuos no aprovechables o dereciclaje se lleva las bolsas del shut o.del area destinada por la sede para el almacenamiento de e!

na X tnicamente en

los dias en que la empresa encargada de recoger los

—

OBSERVA-
CIONES _

RECOLECCIGN DE RESIDUOS SOLIDOS DE LA pa *i%
COCINA'Y COMEDOR ESCOLAR

~

X

RECOLECCION DE BASURAS POR PARTE DELA
EMPRESA O PERSONA ENCARGADA

aplique)

RECOLECCION DE RECICLAJE (En caso que

EVACUACION DEL ACEITE USADO

carro recolector de basuras.

Frecuencia de recolecclon: Marca una X en €l dia de la-semana que pasa el

RESPONSABLE \ A AT\S ol cardenas |

FORMATO ELABORADO POR EL DEPARTAMENTO DE CALI

DAD DE UT NUTRIPAE IPIALES 2025 ACTUALIZADO 13/05/2025.




UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS S

Reponer devoluciones o entregar faltantes de alimentos
antes de la preparacién o entrega del alimento, de
acuerdo a lo planeado por ciclo de ment y el horario de
servida estipulado. Debe ser firmada por el manipulador
de alimentos que recibe y por un representante de la
Sede Educativa, previo conteo y revision del
cumplimiento de las especificaciones técnicas de
alimentos. Entregar copia en el restaurante escolar.

Calle 19 # 15 - 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio

utnutripaeipiales591@gmail.com
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LINA MARCELA'MOYA MAHECHA |
C.C 53.013.232 de BogotsBG,__
REPRESENTANTE LEGAL 2

Calle 19 # 15— 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeiplales591@ymail.com

o*gnes tecmcas de allmentos. Entreqarg




UT NUTRIPAE IPIALES
CONTRATO No. 439-2025

INFORME TECNICO

OBLIGACION ESPECIFICAS T

Presentar un documento de arriendo o de compra de la
sede administrativa y bodega que garantice la
permanencia durante la duracién del contrato, conforme
a la propuesta técnica presentada dentro de seleccion
por licitacion publica.

Calle 19 #15 - 52, Barrio La Pradera
Ipiales — Narifio
utnutripaeipiales591@gmail.com




UT NUTRIPAE IPIALES

Ipiales, septiembre de 2025

DR.
FRANKLIN ORTEGA SALAZARWT;W ez
PROGRAMA DE ALI ENTACION ESCOLAR PAE‘&"%«

;;;, y bodega que’?%qaz
i conforme a Iaﬁf‘&pr%”‘

%w.licitacion publlcam

C

C.C 53.013.232 d“é»Bogota DC

REPRESENTANTE LEGA%M ‘

Calle 19 # 15~ 52, Barrio La Pradera
lplales —Narifio



