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CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VIS
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" A - FAVORABLE
FECHA DE LA ULTIMA ’>!/l LA r t -
INSPECCION . ve {"Z ﬁﬁ/(.& pa q
- e L TIPO DE CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA | FAVORABLE CON % DE CUMPLIMIENTO %
| visITa REQUERIMIENTOS DE LA ULTIMA INSPECCION Vé-wz’
vactaoeutma | 7204 -
VISITA vic DESFAVORABLE I
*MOTIVO DE LA VISITA
PROGRAMACISN| X SOLIGITUD DEL INTERESADD | e ASDZIADA A FETICIONES, QUEJAS ¥ RECLAVNS|  mems
SOLICITUD OFICIAL| g EVENTO DE HTERES EN SALUD PUBLICA| e s sl ==
oo [emJesporton o
NUMERG v SECHA DE RATICADD EN CASO DE QUE EL MOTIVE DE LA VISTTA SEA SCLICITUD DE INTERESADG O ASOCIADO A POR i ———————— 1 ——————
CRITERIOS DE EVALUACION ; ]

Cumplimisnte (C ) Cuando el establecimiento cumple la totalidad de los requistos descritos para el aspecto o condicién santtaria a evaluar

Cumplimiente parcial {CP) Cuanda ¢l establecimienta no cumple con Ia tolalidad de los requisitos descritcs para el aspecta o condicldn sanitaria 2 eveluar

No cumplimiento (NC) Cuando el establecirmianto no cumple ninguno de los requisitas descrifos para el aspeeto o condicion saniter'a a evaluar a evaluar

Cribca (CR) Lacasilla
impida que el establecimiento continie su funcionamento en condicignes normales

corresponde cuando el ncumplimienta del aspecto a verificar sea considerado un rizsgo nminente para la sa'ua publica y d=ba aphcar Med'da Santaiia ae Segundad que

Cuando el crilera a avaluar no coresponde a la actvidad realizada por el objeto de e

Nota:(para no afectar calificacién de los blogues se diligenclara como Cumple (C) y se [adicara en hallazgos las razones por que "no aplica” para el establecimients
(Vigllado y controlado)

No Anlica (NA}

REVISION DOCUMENTAL

DOCUMENTADO s :
DOCUMENTOS A N ¥ OBSERVACIONES
S

Farmesa de vertimientos | 2n caso de requerir netificar 3 (a sutaridsd ambiental;

|
Doguments de sistema ce seguridad v salud en =l trabajo (en caso de no centar netificer 3 direccrén terriarial Ministenio de Trahajo! X mp _r>|1 SC%
W A

Hosas de Seguncac de las custancias empleadas (Arucuio 102 e fa Loy  de $97EAR & ley 55 de 1993)

Manifiesto e recoleccion 0@ residuns per geslor Actas de tatamiento y diSposicion final aphea para ambile de aplicacion decrets 351
de 2014

Mia'al

Contrato can gestor de residuos fen caso de no contar notificar a autaridad ambiental)

En case de gus el servicio de lavandena sea tercerizado presentar contrate. concepio santtaria de la emprasa con qus se tiena
contratado el servaio

3ise requiers dz meadas de control, 13 empresa contratada para ejecutar el pragrama de conirol de plagas cuenta con concepto
sanitano favorakle expedide por a autoridad sanitaria del area de jurisdiccibn,

1 CONDICIONES LOCATIVAS, SANITARIAS Y DE SEGURIDAD

1. CONDICIONES LOCATIVAS Y AREAS

ASPECTO A VERIFICAR 3 ‘© | cr |wnc|Na ; L

El establecimiento esta ubicado en terreno de facil drenaje, alejade de botaderes de basura, aguas estancadas, criaderos de
11 [insecios y roedores, plantas de beneficio, cementenios y, en general, o facos de insalubridad e inseguridad evitar en las zonas de 3 "5 0

riesqo, que ofrezcan nefigro de nundacién, erosién (At 160, 162,163 Ley @ de 1978} X /

En el establecimiento los pisos son solidos, impermeables, antideslizantes, de faci impieza, desinfeccién y resisientes a factores

12 ambientales y uniformes, de manera que ofrezcan continuidad para evitar tropiezas y accidentes, nivelados para facilitar el drenaje 2 1 |
(At 193, 194 Lay § de 1579) X

L]

ambientales (Art 195 Ley 9 de 1979)

43 |En elestablecimiento las paredes y techos son solidos, impermesbles de facil impieza, desinfeccidn y resistentes a facteres 2

|




GESTION DE LA SALUD PUBLICA

PROMOCION DEL DESARROLLO DE SALUD

Codigo: M-PDS-GSP-VSP.FR-148

Version® 01

%) Gobernacidn de
L UNDINAMARCA

ACTA DE INSPECCION, VIGILANCIA ¥ CONTROL SANITARIO
ESTABLECIMIENTOS DE VIVIENDA TRANSITORIA

Fecha de aprobacion: 12 [ Abril / 2018

—

14 Las entradas principales a la edi yasus interiores son bles cuentan con facil acceso  Art 40 Resolucian 2 1 0

14861 de 1985) K‘

El establecimiento cuenta con puertas de salida suficientes y de caracteristicas das para faciltar la an del persanal
15 |encaso de emergencia o desastre, las cuales no podran mantenerse obstruidas o con Seguro durante las jornadas de trabajo. Las 3 1.5 0

vias de acceso a las salidas de emergencia estaran claramente sefializadas (At 96 Ley de 1979) X
18 Las escaleras. rampas, son seguras, cuenian can pasamanas y estan de material i (Art 47 y 48 2 1 0 c’i [ b &

Resolucisn 14861 d= 1985) X t:"ah,‘ Cfﬂ%! za‘_,'

Los aress de circulacion deberdn estar claramente demarcadas, tener la amplitud suficiente para e transito seguro de las personas y M d -
1T estar provistas de la sefializacion adecuada y demas medidas necesanias para eviiar accidentes ( Art 93 ley 9 de 1979) , Los 2 1 0 p—

corredores internas se cumple con las en el (Art 46 6n 14861 de 1585) K’ ~ ,V[ -€ .ZQ,V

g

Todes los equipes, herramientas, instalacienes y redes eléclricas estan disefiades, construidos, instalados, mantenides, accionados
1.8 |y sefalizados de manera que se prevengan los riesgos de incendio y se evite el contacto con los elementos sometides a tension. (art 3 15 0

117 delaley 9) }{
19 |Laventilacién natural y artificial es adecuada para el uso.(Arl 196 y 197 Ley 8 de 1879) 3 15 o / ’_
110 |Laiuminacidn natural y artificial es suficiente y adecuada en cantidad para su uso, (At 196 Ley 9 de 1979) 3 15 1] l_

P——

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calficacién del bloque correspondeal % del lotal del acta
2.CONDICIONES SANITARIAS A i] AL b
ASPECTO A VERIFICAR ¢ | cer |nc|ual . HALLAZGOS
El establecimiente cuenta can servicios sanitarios dotados con los mecanismas o elementos para la higiene personal, separados por
21 sexo, en correcto fur yen cantidad para uso de los trabajadores, huéspedes, visitantes y poblacién con 4 2 0
discapacidad (inodoros lavamanos y Ducha). Art 50 Resalucion 14861 de 1985) (At 188 Ley 9 de 1979) x
22 En las habitaciones el mobiliario se encuentran en buen estado v en condiciones optimas de limpieza y sseo (Art 207 ley 9 de 3 15 0
: 1978) X
Laropa de cama, lenceria, corinas, persianas se encuentia en buenas condiclones de aseo y limpieza, asi como en buen estada
2.3 |(Art207 ley 9 de 1879) 3 1.5 0 / ,_l
24 Los colchones y almohadas estan en buen estado de aseo y fimpleza. cuentan con elementos para la proteccion de fluidos 3 15 0
= corporales en caso de derrame. (Art 207 ley 9 de 1879) X i
Los bafios de habitaciones el material es de faci limpieza y desinfeccion, se encuentran en buen estado, aseades y dotados con
25 elementos de aseo personal. (Art 207 ley 9 de 1979) 3x 1.5 0 l_‘
26 Sicuenta con zonas humedas estas son de facll limpieza y desinfeccidn, se encuentran en buen estado y aseadas (Art 207 ley 9 de 2 1 a /
’ 1879) X
27 |Lashabitaciones y bafias cuentan con contenedores para la segregacidn de los generados (Art 199 Ley 8 de 1979) 2 1 e / ﬁ
X .
22 Elare acondicionado de [as habftaciones se encuentra en buen estado, en condiciones de aseo y impieza y con mantenimients 2 1 0
" permanente X |
29 Cisponer de cuartos independientes con poceta o unidades para lavado de implementos de aseo y espacio suficiente para 1 05 I\L c
= |colecacion de escobas. traperos, jabones, detergentes y otros implementos usades con &l mismo proposita 3M 'PDCE-’ |
i
|9
210 El establecimiento se mantiene en orden, aseo y cuenta con un programa de limpieza y desinfeccién para fas instalaciones, equipo 3 0 —_
B y lenceria documentade e implementado (pr i . planillas, y registras), (art 207 ley 9 de 1978) x I c J
211 Los articules para lgs huéspedes se en cuentan en buenas condiciones, asl como los alimentes y bebidas son almacenados en 2 1 0
; buenas condiciones que cumplen con las fechas de caducidad y rotulado x
242 En el drea de lavanderia se cuenta con las dreas separadas, los equipos, maguinarias y herramientas en buen estado y se reafiza el 2 1 0
& mantenimienta preventive y corrective (At 91, Art 112 Ley @ de 1978) X—
CALIFICACION DEL BLOQUE an La del bisque al % del total ol acta
! . 3. CONDICIONES DE SANEAMIENTO f K 403 it
3.1 ABASTECIMIENTO DE AGUA | c CP | NG| Na HALLAZGOS
311 |Elestablecimiento se encuentra alared del sistemna de acueducto U otro sistema allernatives EX 1 1} ,_l
3.4.2 |El establecimisnto cuenta con suministro y scoeso de sgua potable (Art 165 Ley § de1679) 4 0 / ’_]
< g
313 Las instalaciones intenores para suministro de agua estan disefiadas y construidas para su funcionamiente normal con dotacién de 2 1 0
o servicio cantinua y presian de servicio en todos los sitios de consuma (Art 175 y 176 Ley 9 de 1978 X
314 El establecimiento cuenta con tangues para el almacenamiento de agua potable ycon suficiente 2 1 )
**" | para garantizar el suminstro en |a totalidad de sus instalaciones. Art 10 Decreto 1575 de 2007 X I
3115 El establecimiento realiza semestralmente o cuanda este visiblemente sucio el lavado y desinfeccian de los tanques de 2 1
"% |aimacenamiento de agua potable, (revisar soportes) (Art 10 Decreto 1575 de 2007)
3.2 MANEJO Y DISPOSICION DE VER NTOS i cp
324 |besaguas residual por el niento son alsistema alcantarliado u otro sistemas alternativos. (At 5 ] 0
21 35 Loy 8 0e 1979) 2X
Las instalaciones para evacuacun de residuos liquidos estan disefiadas y construidas para gue permitan escurnmianto, eviten
323 obstrucciones, impida ¢l paso de gases y animales de la red pablica al intenor, no permitan el vaciamiente, el escape de liquide o la 4 18 9
B> farmacion de depésitos en elintenor de las tuberlas y finalmente, se avite la conexidn o interconexion con tanques de K "
almacenamiento y sistemas de agua potable (At 177 Ley 8 1978) 2
: 3.3 MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS. B CP | 'ne| Na HALLAZGOS |
331 Cuente con plan de gestion integral de residuos no peligroses y peligrosos documentade e implementado (tener presente en los 3 15 0 j J C * 4
1 |objetos de IVC aguelles que estén en el smbito de aplicacion del articulo articulo 2 8.10.2 decreto 780 de 2016) X E ,\/'\ Pm‘\i M 5‘
-
N XY ( J
3.3.2 |Cuentacon area para el aimacenamiento de residuos (Art 198 Ley 9 de 1979) ({Resolucion 1164 de 2002- MPGIRH Numeral 7 2.6) 2 1 [ S‘;V] d“cﬁ éxe J’S Ua‘ ﬁ
3.3 |Cuentscon recipientes de matenal rigide que faciita su Impleza y desinfeccion e identificados para el manejo de residuos y da " 4 o C: t .
™7 |cumplimiento al codigo de colores [Art 198 Ley 8 de 1978) = K -EZ‘T) ?‘\/']
3.4 MANEJO INTEGRADO DE PLAGAS c CP NG | NA L) HALLAZGOS X
3.4.1 | Ewste un programa de manejo integral de plagas documentada e implementade (At 201 y Ar1 593 Ley 09 de 79) 2 1 ] g \/_) o
x| S P Gme
L
3.4.2 En el establecimiento no se svidencia la presencia de plagas o dafios ocasionades por éstas y se establecen medidas preventivas a 0
2 para el control y propagacion (Art 168 Ley 09 de 79) ¢

CALIFICACION DEL BLOQUE

delbloque al % del total del acta
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ACTA DE INSPECCICN, YIGILANCIA ¥ CONTROL SANITARIO .
_UN_D! NAMARCA ESTABLECIMIENTOS DE VIVIENDA TRANSITORIA Fecha de aprobacién 12 / Abnl / 2018
4, CONDICIONES DE SEGURIDAD- GESTION DEL RIESGO
ASPECTO A VERIFICAR ¢ 'cP | Nc|'NA| HALLAZGOS
4.1 |Ewste plan de gestion del riesge de eim (Articulo 2.3.1.5.2.1 Decreto 2157 de 2017) 3 15 0 M C ‘lﬁ,{/\_ ~ 3
x| Sw c’\t N
v
42 Se encuentran claramente sefializadas las diferentes areas y sécciones en cuanto a acceso y circulacién de personas, servicios, 3 15 0 M c L . f.
"© |seguridad, salides de emergencia, etc.(Art §2 Resolucién 14881 de 1985) ! b ? ’Z;&L
4.3 El establecimiento tene alarma de emergencia (At 52 Resolucian 14861 de 1985) 2 1 (k g% mm
2
a4 Lainstitucion cuenta can extintores o gabinetes contra incendios carg; y cebigament en perfecto estado de 1 15 0 N C » J
"’ funcionamiento (An 52 Resalucion 14861 de 1985) X ? M @x_ br‘A
T
C. ‘ )
45 |Ewste botquin de prmeros auxilios (At 240 de ley S de 1979) 2 1 0 H \—‘
x| s J
46 El establecimiento cuenta con un aree para el almacenamiento seguro de sustancias quimicas empleadas. (Art 121 de ley 9 de 2 T 0 MC N ‘
1579) y estas se sncuentran rotuladas e identificadas ( ?M lsd reQ (=) xe 3‘%:—

1L CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES SANITARIAS (Propuesta)

% DE CUMPLIMIENTO

CONCEPTO. Seleccione con una equis (X) el concepto sanitano a emitir

NIVEL DE CUMPLIMIENTO

e [En coso gue und ¢ més de 103 S5pecios @ evalusl 382 (Centiicano Somma el hed’, Indepe e
4 »—|FAVORABLE 95%-100% sorceniaje e cLmphinienis obtgrido, el CONGEPTQ SANITARIG 3 emillr serd DESFA
representacidn de fesgo inmingrie a la salud puniica con apicac'én ge medics santana (DS-AMS)
: l X‘ FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS 50%-94% y 5@ pracedera a apicar ix MEDIGA SANITARIA DE SEGURIDAD CORRESFONDIENTE
= |DESFAVORABLE <49,9%

[T R,ELAflﬁN"DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO |

NUMERQ TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS

— )

NUMERG DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS

IV, REQUERIMIENTOS SANITARIOS

Y

Se debe ajustar el establecimiento g la nurmalmfad sanitaria vigente corigiendo los hallazgop Eeéslradus Fn Ia presents m{
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V. OBSERVACIONES 2 s
[Por parte de a autoridad sanitaria; i
>
_—
/
Por parte de Establecimlento;
—
o
VI INFGRMACIGN DE TIPO MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD/PREVENTIVA S NO_

Clausura temporal total
Clausura temporal parcial
Suspensién parciai de trabajos o servicios

Suspension total de trabajos o servicios

Aslamiento o internacion de personas para evitar |a transmisian de enfermedades

Decomisa
Destruccion o desnaturalizacion

Congelacién

Captura y observacién de animales snsuachnsns de er

transmisibles

Vacunacién persenas o animales

Destruccién o desnaturalizacion

Caontroi de insectos u otra fauna naciva o ransmisera de

enfermedades

D

o desalajamiento de establecimizntos o vivienda

N* DEL ACTA DE LA MEDIDA SANITARIA [

—

__]

. Vil, PLAZO CUMPLIMIENTC DE E?ﬂéENC!AS-

DIAS HABILES PLAZO

FECHA INICIO PLAZO

30 .,
020 3/20 7 b

FECHA LIMITE DE PLAZO

EI YL Y AP

Vill. NOTIFICACION DEL ACTA
A

[

[

CHOACHI,

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de u

Para constancia previa lectura y ravficacién del contenido de fa presente acta firman los funcianarios y personas que intervinieron en | visita, hay

De la presente acta se deja copia en poder gel intsresade, representante lagal, responsable del establecimiento o quien atendia la visita.

Ao mayer de cinco (5} dias contades a partir de la realizacién de la visita

defafo __ 2025

en la Ciudad de

FIRMA R
NOMBRE il

CZDULA & 769,277 l CEDULA -

CARGO: Tecnico de Saneamienta [cArRGD~—

INSTITUCION: Secretaria de Salud de Cundinamarca JIN?ﬂ"FUC\ON

POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO

fros Ao I Bobach i L

NoMERE Yot Deavaie \G Pl O EarQuyy [nousre _—_

SEuA ) A ITR[ES Su -l

GARGO ﬂ'd ¥ \.ﬁ\&mi .

INSTITUCION. | \ ]ﬂ = '\) A S
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- ol Gohernacion de - =
v UNDINAMARCA ACTA DE INSPECCION Y VIGILANCIA SANITARIA LEY 1235 DE 2009 Fecha de aprobacién; 10 / Abrii / 2018

| )
ENTIDAD TERRITORIAL DE SALUD I CUNDINAMARCA FECHA L .2 @ /’D 2 /2-0 Z.G ‘

OBJETOS DE INSPECCION Y VIGILANCIA SANITARIA:

Vivienda Transitoria Garcsiatios Diversién Sublica

indust-iales Espectaculo Pubiica Educativos i
Hospitalarios y Similares Comerciales Transporte de seryicio plblico, aficial y eseolar 1
Puntgs de entrada Cusrlelarios Terminales portuarios trafics nacional

Estanlecimientos de Alimentos

p————
Otra Gual

IUENTIFICACIQN DEL OBJETO DE INSPECCION Y VIGILANCIA

MNIT

rzonsoons.  [JADETSN DRpm LA [V BADIGA SAIAY
‘T—,W ¥

NOMBRE COMERCIAL TAS PRARADS

DEPARTAMENTO [ CUNDINAMARCA | MUNICIPIO [ CHOACHI |

Sarrio VemdaE c;omu':a Lucalidad
osz— cka\L—-— ]
DIRECCION L\(_;‘Z__ 3 K- 2 - 0 [ |
|
|

TELEFONOS [ &ET5(STOF (&
CORREOC ELECTRONICO * ¥ph C"Hfl m‘ g’ 1 Q;JU.C‘ 21 (“2_4’7"’1(2 ;\ir‘ CEn
BT\ Opanein OO0 R _CALA Y

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION cc, K} v CE D NIT E:l Muimero de documents ‘ i 5 m‘?—g
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL [ ,‘\"\ ?‘T{c\ DO fy nee LN VI A D] ‘iLA CCA\NLA Y |

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION <] U e [ ] e [] Nijnera ce cosuments

CORREQ ELECTRONICO | ﬁﬂ " ﬁ‘h bom.)\kc, 21 £ /‘l NG L‘( ~(9 ]
EL REPRESENTANTE DEL ESTABLECIMIENTO AUTORIZA LA NOTIFICAGION ELECTRON|CA: 5\@ NO:}
DIRECCIGN DE NOTIFICACION ELECTRONICA m%ﬂ 21 f")ﬁ ma.l [ T ‘

g
DEPARTAMENTO [ CUNDINAMARCA ] MUNEIPIO [ CHOACHI |

IDENTIFICACION DEL TRANSPORTE DE SERVICIO PUBLICO, OFICIAL, ESCOLAR, MIXTO Y PRIVADO.

TIPO DE VEHICULO PUBLICO — oriciaL [ EscoLar — moxra[— PRIVADO/PARTICULAR ]

PLACA DEL VEHICULO [
NOMBRE DEL SONDUCTOR

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION ce. [—F ce [ Nimer de documenta }
TURND am [ P [ =] HORA R ey |
MOTIVO DE LA VISITA Sttt :
PROGRAMACION |x SOLICITUD DEL INTERESADO | e ASOCIADA A PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS|
S RACTICA PR ASH|
SCLICITUD OFICIAL | ey EVENTO DE INTERES EN SALUD PUBLICA —1 3 PROCEDIMIENTOS 2%3:;95%’2&1‘7\:’0STSAENC?gNA'?OERB}OE —
OTRO .’—-‘EEsr-ecr!ique s
MUMERD Y FECHA DE RADICADO EN CASO DE QUE EL MOTIVO DE LA VISITA SEA SOLICITUD DE INTERESADO © ASOCIADO A FAR
i EVALUACION it

CUMPLE Cuando cumple con el aspeclo a inspeccionar o vigilar

NO CUMPLE Cuando NO cumple con el aspecto a inspeccionar o vigilar

NO APLICA Cuando el aspecte a verificar no corresponde al objeto a vigilar

' ASPE ECCIONAR Y VIGILAR {Margue con tna X) e dile
NO ! ACCION
ASPECTOS A VERIFICAR DETALLE CUMPLE | oo o APT_?CA DESCRIPCION KREALIZER

Prohibe el consumao de tabaco y sus derivados en el objeta
de IVC incluyendo las areas de atencion al publico y areas de
espera tales como terrazas, jardines aleros, parasoles entre )( -_—
otros,

1 El establessmiento cumple con las disposiciones establecidas en los

articulos 18 y 20 de la Ley 1335 de 2008, con @l fin de garantizar el ——

derecho a la salud de las personas ante la exposicion del humo de No pusde.contar con zonas de fumadores X [

tabaco

T

No puede contar con elementos que faciliten o promuevan e |
consumo de tabaco y sus denvados. E). ceniceros, fosforos, X q—
encendedores, presencia de colilias, entra otros
La sefializacion contard con la siguiente informacion
Frase' "Respire con tranquilidad, aste es un espacio 100%
libre de humo de tabaco y sus derivados”
Dimensiones del aviso dependiendo del area
Ope 1: dreas menores a 100 m2, el tamafo del aviso deberd M -_-—-/_
sef de 30 em de largo * 15 em de ancho
Ope 2: dreas mayores a 100 m2, el tamafio del aviso deberd AW:E?;;?T: j:;:ls};rc::mn
ser de 50 * 35 em

El matenial de impresidn serd el propalcote o propal mate,
2 El establesmiente cuents con las siguientes sefializaciones (Articule [gramaje 240 y 300

2y Articulo 20 Literal b oe la Ley 1335 de 2003 )

1. Sefalizacién "Ambientes 100% libres de humo de tabaco y sus

derivados”, expedida por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social y  |La seft ién contara con la siguiente infermacion
2. Sefalizacién "Prohibida |z venta de productos de tabaco y sus
derivados a mencres de edad” Frase:” Prohibida Ia Venta de Tabaco, Cigarrilios y sus

derivados a menores de edad "
- /
Paragrafo 1. articulo 2. Este anuncio en ningn caso hard o
mencién 8 marcas, empresas o fundaciones de empresas
tabacaleras. ni empleard logotipos. simbolos, jueges de

coloras, que permiian identificar alguna de elfas K

Dimansiones del aviso!

El tamafio del aviso sera de 15 om de largo * 30 cm de
ancho.

£l matzrial de impresidn sera el propaicole o propal mate,
gramaje: 240y 300 |

e
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2 El establecimienio adepta medidas especificas razonabies a fin de
disuadir a |as personas que sg encuentren fumando en el lugar. Literal
. articulo 20 de la Ley 1335 de 2009

Generar acciones como:, pedir a la persona que no fume,
interrumpir el servicio, pedirle que abandone el local o
Pponerse en contacto cen la autoridad de policia

X

Sl no cumple canalizar a

— ALCALDIA DE LA JURISDICCION

4 El establecimiento cumple con las prohibiciones del uso de
maguinas expendedoras o dispensadores mecanicos de productos de
tavaco, en lugares y puntos de venta en los cuales hay libre aceeso de

Se debe verificar que los productos de tabaco no sean

los menores de edad
Pardgrafa 3 del Articulo 2 de la Ley 1335 de 2009.

desde los estantes al piblico sin ningdn tipo de
eontrol

O
Ve D=

Si no cumple canalizar a
PoLiciA

§ El establecimiente cumple can las prohibiciones de toda forma de
publicidad, promocitn v patrocinio de productos de tabaco Y sus
derivados Articulos 14,15, 16y 17 de la Lay 1335 de 2009

|Elementes promacionales o publicitarios tales come

Vallas, pancartas, murales, afiches, carteles o similares
mdviles a fijos relacionados con la premecién del tabaco y
sus derlvados, Exhibidores, elementos promocionales, entre
otros

K_/CD

—

VEL=

Sino cumple canalizar a
SUPERINTENDENCIA DE
INDUSTRIA ¥ COMERCIO

8 Cumpie con |2 prohibicion de venta per unidad de praductos de
tabaco y sus derivados. Pardgrafo del articulo 3 de la Ley 1335 de
2008

A partir del 21 de Julic del 2011 queds prohibida la venta por
unidad de productos de tabace o sus derivados,

K2

e Sino cumple canalizar a
X — — PoLiciA
verl) o

Paragrafo 1°, Articulo 13, Ley 1335 de 2000. En todos los

7. Eletiquetade y empaguetado que se en el

de cigarrillo, tabaco y sus derivados, se debers

cumple con las dispasicienes del articulo 13 de la Ley 1335 de 2009
sobre advertencias sanitarias

clara e inequl . en la imagen o en el textc,
segun sea el caso y de manera rotativa y concurrente frases
de advertenciz y pictogramas, cuya rotacion se hara como
minimo anualmente - 21 de Julio de cada afo, Resclucian
3861 de 2009 y Reseolucion 5914 de 2018

Si no cumple canalizar a
SUPERINTENMDENCIA DE
INDUSTRIA Y COMERCID

0

e

8 El establecimienta cumple con la prohibicidn de vender productas de
tabaco a menores de edad. Articulo 2 de Ja Ley 1335 de 2008

No vende, ni parmite el consuma de tabaco y sus derivados
a menores de edad

Sl no cumple canalizar a
POLICIA

X

e
Q)

3 El establecimients no vende cigarrillos en cajetillas menores de 10
unidades

Verificar que las cajetillas de cigarrilios sean de minimo 10
unidades de Cigarrillos

Si no cumple canalizar 2
POLICIA

X

B

ASPECTOS A INSPECCIONAR O VIGILAR EN MEDIOS DE TRANSPORTE (Marque con una X)

A

* El medio de transporte cumple con las dispesiciones establecidas en
los articulos 15 y 20 de la Ley 1335 de 2009. con el fin de garantizar el

Prohibe el consumo de tabaco y sus darivados dentro del
vehiculo

7

cerecho & [a salud de las personas ante la exposicién del humo de
tabaco

Mo puede contar con elementos que faciliten o promuevan a!
consumao de tabaco y sus derivados

Ve

2 Adopta medidas especificas razonables a fin de disuadir a fas
personas cuando fuman al interior del vehiculo

Generar accienes como;, pedir a la persona que ne fume,
Interrumpir el servicio, pedirle que abandone &l vehiculo o
Pponerse en contacto con la autoridad competente

(]

2. Cuenta con los avisos alusives a los ambientes libres de humo
Artleuls 20 da g Ley 1335 de 20098

La sefializacion contard con |a sigulente infarmacion:

Frase: “Respire con tranquilidad, este es un espacio 100%
libre de humo de tabaco y sus derivados”

Dimensiones del aviso:
El tamafio del aviso serd de 12 cm de largo * 8 ¢cm de ancho

El matenal sera adhesivo.

Sino cumple canalizar a .
ALCALDIA DE LA JURISDICCION

—

FIRMA DEL ACTA

Para censtancia previa lectura y ratificacién del contenido de Ja
en la Ciudad de __ CHOACHI, i

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, r

presente acta firman los funcionarios y personas que intervinieron en Ia visita, hoy ? ? 5

delafio ___2026

legal, ble del objeto de IVC o quien atendié la visita.

TR e
delmem;kyswm

OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

—

POR PARTE DE LOS FUNCIONARIOS QUE REALIZAN LA VISITA

CARGO: Tecnico de Sanaamienton

NOMBRE: JAIME PARADA BECERRA NOMBRE:
e
CEDULA: 6.769.277 CEDULA: /
CARGO:

INSTWTUCJ*J: Secretajij de Salud P(}u#himarca

INSTITUCIO]

e S ] S

Flﬁ'ﬁ

POR PARYE DEL OBJETO INSPECCIONADO O VIGILADO

RS0 Achrnn sionclony

NOVERE MyneYh. Denee, Banockie Goulony i e
CEDULA: ACOR9 3 3895 CEDULA: /
CARGO:

INSTITUCION: “C)’:‘(e\

s Yol S

iNSTlTuCLO'/

M Doviele,. Brdaahllon

FIRNE,

TESTIGOS DE LA VISITA DE INSPECCION Y/O VIGILANCIA

NOMBRE

FIRMA;

NOMBRE; /
o
CEDULA / CEDULA: /
CARGO / CARGO: /
INST!W msmu/cu)w./
FIRMA




