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qlndlcacloon de dlligenciamiento: identificar si cumple 0 no cumplen los siguientes paramelros en el agua de consumo
Sabor Aceplable
Olor. Aceptable
Color < 15 Unidades de platno coba'to - UPC
Cloro residual libre 0 3 - 2 0 mg/litros
Metodologla de diligencamento C: Cumple NC: No cumple
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RESPORTES MANTENIMIENTO, LAVADO Y DESINFECCION
ELEMENTO FECHA DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD OSSERVACIONES
—_— —
Redes hidrosanitarias —
Tanques elovados -
CE—— ——— —
Tanques subterraneos
Purificadores y/o filtros de agua e
— — R
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NCLLIR OTROS ESFACT — | — — | — RS [—
AP OTADS ESFAC — — F— p—
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L M L) J v L M M v L M M J v L L L J v M - J v
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LAVAPLATOS — | — — | — — =

MENAJE — | — — | — -— ] ~—

CANECA ALMACENAMIENTO DE AGUA — | — — | — . —
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314 TSEAL [ \§
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RESIDUOS 3|4 10 | 1\ D [\R
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JUGUETAS > 1 d 10 11 1D 1
RESPONSABLE DEL DILIGENCIAMIENTO  [Mudcn Cormen (L tAvrcr Coves @ Munize Gioras Q@
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