COMUNIDAD DE CUIDADO LAS BRISAS
CONVENIO O CONTRATO: 9666/2024
FECHA: 31/ MARZO/ 2026

7.6 DOCUMENTO DE PROVEEDORES DE ALIMENTOS.

ESTABLECIMIENTO TRANSPORTE MANIPULADOR DE ALIMENTOS
ACTA No. Fecha Fechade ACTA No. Xxx Fecha Fechade NOMBRE DEL Fecha Expedicion y Vencimiento Fecha de Expedicion
Xxx con Expedicion Vencimiento con concepto y Expedicion Vencimiento MANIPULADOR de Certificado BPM Vencimiento Certficado
PROOVEDOR concepto porcentaje de DE Medico
y cumplimiento ALIMENTOS
porcentaje
de
cumplimie
nto
TRIUNFO 715513 20/09/ | 20/09/20 | 001342 2/10/2025 | 2/10/202 | MIGUEL 21/05/2025 21/05/2025
2025 2006 6 GUTIERRE 21/05/2026 21/05/2026
Z
PANADERIASAN | 25386 | 17/12] | 17/12/20 | 25386 2122024 | 2121202 [YONATHAN  [16/08/2025 28/06/2025
JAVIER 2024 25 5 ALEXANER  [16/08/2026 28/06/2026
BARROS
ALIMENTOSSANOS | 707321 |18/06/ 18/06/2026) 013313 27/03/2025| 27/03/202 | JULIA 17/01/2026 Enero 2026
Y SEGUROS 2025 6 N 17/01/2027 Enero 2027
PENA

Colores a tener en cuenta para fechas

¢ ColoresparaConceptos Sanitarios de proteicos

ATIEMPO {Mayo de Ires meses)

PROXIMOAVENCERSE(Menos de
tresmeses)

FAVORABLE

FAVORABLECON
REQUERIMIENTO
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Solicitud actualizacion proveedor panaderia

LAURA CABRERA <nutricioncclasbrisas2026@gmal.com»
para cc-lasbrizas9666 «

Recban un cordial saludo, de manera atenta se solicita actualizacion de acta de inspeccidn sanitaria del establecimiento y del transporte de alimentes del proveedor de panaderia de la Comunidad de Cuidado Las Brisas.
Muchas gracias

Laura Cabrera
Nutricionista

£\
(ﬁ Responder) (r’ Reenviar) [\@/,l




CERTIFICADO DE MANIPULACION
DE ALIMENTOS

— Sapin Docrets 1500 de 1007 - Resoluckin 164 de 291) - Decreto 1644 de 2o
Certificoa: NO 97122
YONATHAN ALEXANDER BARROS L

ldendﬂcadoconc.c.:
PPT 6568965

Certificado de asistencla al plan de capacitacién
continuo en manejo higiénico de Alimentos con una
Intensidad de diez (10) horas anuales.

. 4

Verifique la autenticidad de este documento comunicéndose directamente
con la Ingeniera France Cendales al correo ingyuri2001@yahoo.es o al
whatsApp 316 553 2593 para hacer validacién de este documento.

este carné es personal e

15 AGO 2026

France Cendales Ladowe
Nit 52 982 828 -

- Ingemera de ;'\..rni-r';u:.
[ = S~—
Firma Capacitador Autorizado
E-mail. ingyuri2001@yahoo.es
Cel: (0316 5532593

Vence:







[ESE. SURFED CarTAD omewre

i EDULA DEL ESTABLECIMIEN: e
ID Establecimiento: 522 407, Numero de Inscripcion: 557 Numero de carpeta: 522402

Razén social: NO AP LLCQ

Nombre del establecimiento: _ C [X@N €3 T‘@\U NF

NT: A0 23989 03 e 3 Sede: | JNLCA.
Direccion: KXY R TSTE A3 359 SWB

Ubicacion: N3 APULCA

Localidad: QAN CRISORAL. upzz  OGIEGQ
Barrio: §.C.- SAN [@\&*\)\%M, 8\}@ Teléfonos 310291 4q 35.
Correo electrénico para notiﬁcacién*D\bT RACARN SSELTRINTD & GMAL oM

Nombre propistario: N\ QUEL ANGEL GUTIERLEY MDBNA

Tipo de documento: C.C.[K]C.E.[_JNIT [_JPEP[JPS[_]PTP[] {Ntmero documento: 10239 540 33
Nombre representante legal:  \JO  RPUCK
Tipo de documento: C.C.[_JC.E.[_INIT[]PEP[_Jps[]PTP[] | Niimero documento: NO APU R
Direccion de notiﬁcgcién: K ﬂ 3 oic 4:} pD 9 S\) R

Presenta matricula mercantil del establecimiento: Si Y] NO [ 2803 551 2,

Linea de intervencion: ALIMENTY  JANGS \‘ &6@\&)3

Intervencion: SHENDIY O NOMPCENAVIENTO JE (AANE. 110 PAADNC G5 CARNIESS (IVIEST 1BAES

Tipo de establecimiento: C)(\?‘C N_\M\_, m Cﬁ\o-{\l < \f W\\)D\:@h (J\RNH.QX CB\”‘EST\B |f:3
Establecimiento autorizado: S} [X} NO[]

Numero de trabajadores: 3 Horario: Diurno [_] Nocturno [_]24 horas [ ] oo O0Am A 05-00 om.
Dias de funcionamiento: Lunes a viemes [ JDomingc a domingo {_|Fin de semana [] Otro: LUNES | SPHAXD

Tipo de productos que expende: Carne: Bovina (] Porcina (8 Aves [A Productos camicos comestibles (Visceras)l:.'ﬂ
Otras especies:

Otro tipo de productos:  SilJ NOX

- CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA VISITA SANITARIA

FECHA DE LA Favorables (4
d , £ Qs Favorable con % De cumplimiento 7
ULTIMA '/t@ Oﬂ‘ 2024 requerimientos [ deTa Gltima %speccién q 4 %
iINSPECCION
Desfavorable ]

MOTIVO'DE LAVISITA

Asociada a peticiones, quejas

) Solicitud det interesado Xl |} rectlamos L]
z Programacicn , L Numero de radicado:OW (D - -s+E- Nuamero de radicado:
025401, 1510412025

Solicitud oficial - ]

‘ ) Evento de interés en salud pliblica [ ] | Solicitud de practica de pruebas/ ]
=t NUmero de radicado:

Procesos sancionatorios admin

Otro: D Especifique:

Gencral

A A Marque con una X cuando el establec1m1ento cumple la totalidad de los requ131tos des-
cepiable critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

e sIon;

Aceptable con Requerimiento | AR Mﬁrque con una Xf:uando el _estable_amlentq cumple parclalmente los requisitos des-



I Marque con una X cuando el establecimiento no cumple con ninguno los requisitos

Inaceptable descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar

Marque con una X ia casilla "NA" en caso que el aspecto a verificar nc se realice por
No aplica NA\| parte del-establecimiento y calificar como Aceptable (A). Justlﬁcar la razén del no aplica
en el espacio de hallazgos.

Marque con una X la casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
Critico - C la inocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
que e establecimiento continue ejerciendo sus labores.

1.1 Localizacion y disefio

(Ley 9/1979, Articulo 168, 262.
Resoiucion 3009/2010, Articulo
67: Numeral 1, 2, 10. Resolucion | 2 1 {
240/2013, Articulo 130: Numera-
tes 1, 2, 10. Resolucion
242{2013, Articulo 55: Numera-
les1,2,10.) ~

Wy

>4

Qned (Um}o (,E &m o (\Jemu @n lammaoun
1.2 Condiciones de pisos y paredes S@{\\\\\m (); WORe(G - Porciol
(Decreto 1500/2007, Articuio 26:

Numerali  1.1.1.  Resolucion ' Q‘eﬁ\dﬂut i SYUAU OQUM\JlCdUB eﬂ ]llfed OFEO md .
3009/2010, Articulo 67: Numera- . s O
les 4, 5, 11.2. Resolucion| 2 4 Y Cé((ﬂ O “b\OE'I\O o qos.

24012013, Articulo 130: Numera- X f&)d(m Im’hdﬂ en p?ce‘fu 3 \0\10(}0 B

les 4, 5 11.2. Resolucion
24242013, Articulo 55: Numera-
les 4,5,11.2)

1.3 Techos, iluminacion
y ventilacién
{Decreto 1500/2007, Articulo 26:
Numeral  1.1.1.  Resolucion
3009/2010, Articulo 67: Numera-
les 3, 6,7, 8, 9, 13, 14. Resolu-{ 2 g g
)

cidon 240/2013, Articulo  130:
Numerales 3, 6, 7, 8, 9, 13, 14.
© Resolucion 242/2013, Articulo
i 55 Numerales 3, 6, 7,8, 9, 13,
| 14.)

Distrilal

1.4 Instalaciones sanitarias
(Resolucién 3009/2010, Articuio
67: Numerales 15, 16, 17, 18,
19. Resolucion 240/2013, Articu-
lo 130: Numerales 15, 16, 17, 18,
19. Resolucion 242/2013, Articu-
lo 55: Numerales 15, 16, 17, 18,
19.)

15| 6

W

General -

re<kn:




Impresion. Secrelar(a General - Subgireccidn Imprenia Disidila

Secretaria Distrital de-Salud de Bogota . ..

Subsecretaria de Salud Pubtica . - 0

Acta de inspeccion sanitaria con enfoque dé riesgo para expendios
de carne y/o productos cérnicos comestibles

Acta Nuimero

7 E 715513

R / AS?1

Continuacion
1. EDIFICACION
E INSTALACIONES

A | AR| |

HALLAZGOS

1.5 Programa de Mantenimiento
de Instalaciones

(Decreto 1500/2007, Articulo 26,
Numeral §.2.1).

Nﬁ NS \mpe‘mem‘.\l \I)\oqfumu e anenimnunt
& omedo o 10 ewndnuade

c]

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del blogue corresponde al 10% del total del acta l

2. EQUIPOS Y UTENSILIOS A | AR| |

HALLAZGOS

2.1 Condiciones de equipos
¥ utensilios

(Decreto  1500/2007, Articulo
26: Numeral 1.1.1. Resolucion
3009/2010, Articulo 67: Nume-
rales 22, 23 y 24. Resolucidn
683 de 2012. Resolusidén 4142
de 2012. Resolucidon 4143 de
2012. Resoiucién 240/13 Articu-
lo 130: Numerales 22, 23 y 24.
Resolucion 242 /2013: Articulo
22; Numeral 2.1, 3.2; Articulo
55: Numerales 22, 23, 24, 32,
33. Resolucién 835 de 2013.)

2.2 Condiciones de los equipos
de conservacion
(Decreto  1500/2007, Articulo
36: Numeral 4. Resolucion
3009/2010, Articulo 17: Nume-
ral 3.3.2.1 Literal e; Articulo 686,
Numeral 6, 7; Articulo 67:
Numerales 25,26,27. Resolu-
" cién 240/2013, Articulo . 129:
Numerales 1, 8, 7, Articulo 130:
Numerales 25, 26, 27. Resolu-
¢ion 242/2013, Ariculo 24:
Numerales 1.5, 2.1; Articulo 54:
Numerales 7, 8; Articulo 55:
Numerales 25, 26, 27)

> D

23 Programa de Mantenimiento
de Equipos y Utensilios
{Decreto 1500/2007, Articulo
26, Numeral 1.2.1)

—

C

CALIFICACION DEL BLOQUE . |12 |

La calificacion del bloque corrgsponde al 12% del total del acta

Cra 32 No. 12-81

Hoja 3/8

CECASTARIA NE



Secretaria Distrital de Salud de Bogota -
*  Subsecretarfa de Salud Publica - .

Acta de inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para expenchos o

de carne y/o productos camicos. comestlbles

Acta Ndmero

/ AS21E 715513

N

3. PERSONAL MANIPULADOR \
DE ALIMENTOS A AR| 1

HALLAZGOS

3.1 Estado de salud (signos

flesiones)

{Decreto  1500/2007, Articulo
26, Numeral 1.1,13. Resofucion
3009/201G, Articulo 15: Numeral
1. 3.16; Articulo 67; Numeral
21.2. Resolucion  240/2013, 6
Articulo 14: Numeral 1; Articulo X
15; Articule 17: Numerai 16;
Articulo  130: Numeral 21.2.
Resolucién 242/2013, Articulo
13: Numeral 1; Articulo 14:
Articulo 16: Numeral 16; Articulo
55: Numeral 21.2.)

3.2 Reconocimiento médico
(Resolucidn 3009/2010, Articulo
15: Numerales 1; Articulo 67:
Numeral 21.2. Decreto
1500/2007, Articulo 26: Numeral 2 v
1.1.13. Resolucion 24012013, i
Articulo 14: Numeral 1: Articulo X
15.  Resolucion 24272013,
Articulo 13: Numeral 1; Articulo

14) | | : /

3.3 Précticas higiénicas
(Resolucién 3008/2010, Articulo
15: Numerales 3.1, 3.6, 3.7, 3.8,
3,11,8.12, 3.14, 3M5. 3.17, 3.19;
Articulo 67; Numeral 21. Resolu-
cion  240/2013, Articulo 14:
Numeral 3; Articulo 17: Numera-| @ iRl
les 1,6, 7, 8,11, 12, 14, 15, 16, N
17, 19:- Articulo 130, Numeral
21.2. Resolucién  242/2013, !
Articulo 13: Numera! 3; Articulo
16: Numerales 1, 6, 7, 8, 11, 12,
14,15, 17, 19)

Imgresion; Secretaria General - Subdiecclin Imprenta Distrital

3.4 Dotacién personat

{Resolucién 3009/2010, Articulo
15: Numerales 3.2, 2.3, 3.10,
343, 3.8, 3.20. Resolucion o
2402013, Articulo 17: Numera-| 9 | i) @
les 2, 3, 10, 13, 18, 20. Resolu-| X
cion  242/2013, Asticulo 16:
Numerales 2, 3. 10, 13, 18, 20)

Hoja 4/8

Cra 22 No 12-81
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Secretarfa Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica * - v
. Acta de inspeccién sanitaria con enfoque de riesgo.para expendlos

/ Acta Ndmero

de carne y/o productos carnicos comestibles .' / AS21 E 7 l 5 5 1 3

- Continuacién
3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A| AR

1

HALLAZGOS

3.5 Educacion y capacitacion
(Resolucion 3009/2010, Articulo

Numerales 1, 2, 3, 6. Resolucién
240/2013, Articule 14: Numeral
2; Articulo 132: Numerales: 1, 2,
4. Resolucion 24212013, Articulo
13: Numeral 2; Articulo 57;
Numerales 1, 2, 4)

67: Numeral 21.3; Articulo 69: !

Pieﬁ\'(\\ \?(ﬁ 19 QDJUV N sn emhujo n !x’\o\f

odheency on o optendrm cen loy achudods el
eshblaaments

c]

CALIFICACION DEL BLOQUE

3 ]

La calificacién del bloque corresponde af 22% del total del acta

4. REQUISITOS HIGIENICOS

A | AR

HALLAZGOS W

4.1 Recepcion de materia prima
(Ley 09 de 1979 Articulo 345.
Decreto 1500 de 2007, Articulo
31: Nurnerat 4.2.2; Articulo 36,
Numeral 1, 3; Articulo 41. Reso-
fucion 2009026594 de 2009 (en
las especies que aplique).
Resolucion 3009/2010, Articulo
66: Numeral 3; Articulo 67:
Numerales 28, 29. Resclucitn
240/2013, Articulo 128; Nume-
ral 3; Articulo 130: Numerales
28, 29. Resolucion 242/2013,
Articulo 54: Numeral 4; Articulo
55: Numerales 28: 29)

> &

-

///

c|

4.2 Trazabilidad
{Decreta 1500/2007, Articulo 26:
Numerales 1.2.2; Articulo 36:
Numeral 5. Resolucion
242/2013, Articulo 22: Numeral
3.3; Articulo 55: Numeral 32.)

w

! {\i\‘r q0143122.35.

(abvo Ownes SAS Nyt 901424 944-3.

Divicerdus o Diomanke 388 Mt 901 203833}

Polloa el Bucneio SA N 20019349634,
canvo e loy corres 2o oo Juho Sk

c]

lmprasiér: Secrelarla Ceneral - Subdireccion ‘mprenta Distrital

4.3 Empaque y etiquetado
(Resolucion 402 de 2002
Decreto 1500 de 2007 Articulo
14, Numeral 1, 2, 3; Articulo 42,
Numeral 1, 5, €, 7, 8, 9. Resolu-
ciéh 5109 de 2005.Resoluciones
683, 4142, 4143 de 2012 y 834
de 2013. Resolucion 3009/2010
Articulo 67 Numeral: 32. Resolu-
cidn 222/1980 Articulo 3. Reso-
lucién 240/2013 Articulo 130
Numeral 32; Resolucién 242
/2013 Articuio 55: numeral 31)

w

[}

Cra 32 No 12-81

Hoja 5/8
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Secretaria Distrital de Sa
Subsecretaria de Sal

Acta de inspeccion sanitaria con enfoq
de came y/o productos car

|
ud Publica .

ue de riesgo para’ expen
nicos comestibles

ud de Bogota

_
Acta Numero

E 715513

s /ASZ1

/s

-

Continuacion

4. REQUISITOS HIGIENICbS A | AR

B

HALLAZGOS

4.4 Manejo de temperaturas

{Ley 9 de 1979, Art. 425. Decreto
1500/2007 Articulo 8, Paragrafo
1. Decreto 2270 de 2012 Articulo
5. Resolucion 3009/2010 Articulo
17. Numeral 3.3.2.2, Literal b;
Numeral 3.3.2.3, Literal a; Articu-
lo 66 Numeral: 2.1, 2.2, 6; Articu-
o 67 Numeral; 27. Resolucion
240 de 2013 Articulo 129 nume-
rai: 2, 4; Articulo 130: Numeral
27. Resolucion 242/2013, Articu-
lo 22: Numeral 2.2, 3.1; Articulo
54: Numerales 3, 5; Articulo 55
Numerales; 27, 32)

n a
Kes: 14°C
ks 23

4.5 Condiciones de
almacenamiento
(Resolucion 3009/2010, Articulo
17: Numeral 3.3.2.2, Literal a, c,
d, e; Numeral 3.3.2.3, Literal j.
Articulo 67: Numeral 31, 32.
Resolucion 240/ 2013 Articulo
129; Numerales 1, 7; Articulo
130: Numeral 30, 31; Resolucion
242/2013, Articulo 22: Numeral
2.3; Ariculo 54: Numeral 2;
Articulo 55: Numeral 30, 32, 36)

€

CALIFICACION DEL BLOQUE

24 |

La calificacion del biogue corresponde al 24% del total de! acta

5. SANEAMIENTO A

AR

I

HALLAZGOS

5.1 Suministro y calidad de

agua potable

(Decreto 150012007, Articuio 26
Numerales 1.1.11.1, 1.1.11.2,
1.1.11.3. Decreto 1575 de 2007,
Articulo 10: Numeral 2. Resolu-
cion  2115/2007, Articulo 9.
Resolucion 3009/2010, Articulo
67. Numeral 3. Resolucidn
24072013, Arlicuio 130: Numeral
3. Resolucién 242/2013, Articuio
55: Numeral 3)

pa =7

5.2 Residuos liguidos
(Decreto 1500/2007, Articulo 26:
Numeral  1.1.9. Resolucién
3009/2010, Articulo 67: Numeral
20. Resolucion 24012013, Articu-
io 130; Numeral 20. Resolucion
242/2013, Articulo 22: Numeral
2,4; Articulo 55: Numerat 20, 32)

imgranta Oisy tad

Generat -

Cra 32 No 12-81

Hoja 6/8




Secretarfa Distrital de*Salud de Bogota = . L J
Subsecretaria de Salud Pablica o ' Acta Nimero
Acta de inspeccion sanitaria con enfoque de-risgs para expendms

de carne y/o productos cérmcos comestibles - // A821 E 7 l 5 5 1 3

Continuacion
5. SANEAMIENTO AlAR I} HALLAZGOS

5.3 Residuos Sélidos
{Decreto 1500/2007, Articulo 26: .
Numeral 1.1.9. Resolucién //
3009/2010, Articulo 67: Numeral 5
20. Resolucion 24072013, Articu- -
1o 130: Numeral 20. Resolucion X
242/2013, Articulo 55: Numerai
20)

5.4 Control Integral de plagas

(Decreto 1500/2007, Articulo 26:
Numeral 1.1.8.).

O

C]

.5 Limpieza y desinfeccion de G}f\d\um i meﬁw ™ akugdes &

areas, equipos y utensilios
(Decreto 1500/2007, Articulo 26, | ?uwed a1e0 ol
Numeral 1.1.12Resolucion

3009/2010, Articulo67: Numeral | 6
12. Resolucién  240/2013,
Articulo 130: Numeral 12. Reso-
lucion 242/2013, Articulo 55:
Numerales 12, 38)

c

. opha Pamc} Juneamants em\mb al
\;M Jmc 4 LJTV\P&N\{ dawnleccitn

5.6 Soportes documentales

(Decreto 1500/2007, Articulo 26, | 2 7
Numerales 1.1.8, 1.1.9, 1.1.11). X

T

CALIFICACION DEL BLOQUE DQ; ‘ La calificacién del bloque corresponde at 28% del total del acta l

6. ACTIVIDADES A | AR I

SECUNDARIAS HALLAZGOQS

6.1 Condiciones del rea de
desposte o seccion de desprese.

(Decreto 1500 de 2007: Articulo
8, Paragrafo 1; Resolucion 240
de 2013: Articulo 130, Numera-
les 1y 2, Resolucién 3753 de /"
2013: Nota Instructivo Anexo; o

Resolucion 242/2013, Articuto }
22; Articulo 55: Numeral 32) | NAIC

<

lerpresidn: Secrelas’a General - Subdireccion Imprente Distrilab

CALIFICACION DELBLOQUE | 4. |  La calificasion del bloque corresponde al 4% def tofal del acta ]
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota . ) !
Subsecretarfa de Salud Publica ) Acta Namero
Acta de inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para expendios

S
de carne y/a productos carnicos comestibles ’// A821 E 7 1 5 5 1 3

. CONCEPTOQ SANITARIO

% De cumplimiento | CONCEPTO Seseresrue®e | Nivel de cumplimiento En caso que uno o mas de los aspecios

a evaluar sea identificado como critico

4 o) )( Favorable 90-100% y calificade como Inaceptable (1), indepen-

Ck % { diente del porcentaje de cumplimiento

o /i, Favorable con 60-89.9% obtenido, el CONCEPTO SANITARIO a
Requerimientos IS emitir sera DESFAVORABLE vy se proce- !

dera a aplicar la MEDIDA SANITARIA

Desfavorable <59,9% DE SEGURIDAD respectiva.

1. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO
Namero total de muestras tomadas

Numero del acta de toma de muestras

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el establecimiento a {a normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en fa presente acta

v APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Clausura temporal total - D Suspension total de trabajos o servicios™” |:[

Clausura temporal parciai ) - D Decomiso D
. Suspension parcial de trabgjo$ o servicios [_] | Congelacion ]
| Destruccion o desna}wﬂizacién D

V1. OBSERVACIONES
iPor parte de la autoridad sanitaria: ,Se &mghq@n ]ﬂ'J]bﬁ\‘ . Cba}l(]( 9 WG, m_gw&%@ \UL\,\?)}\(U}%HO C}iCi\J";MéC\\)-
\c.wn, N2 s e Pmoi doeb &dlerh Sumbking, Se achia o en e rmomerd
& b ingecadn o 2 e Pous oD & rellodo

Por parte del gstablecifmiento:

o / VII. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman Jos colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy 23 delmesde 09 del afio 2S5 . en la ciubdad de Bogota D. C.

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legat, responsable del establecimiento o quien
atendio la visita.

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de {(5) dias contados a partir de Ia realizacion de la visita.

) P9\R PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre:cYindva Husps Pavesy (Crogen Nombre: /
( Tipo de documento: n;d iyl Tipo de documento: /
Numero él\\é\docu ento: _\,\)—'\363@8 S Numero de documento: /
'§ Prof/esﬁ%fngiﬁ. e & alienks _ Profesian u oficio: /
g Firé’ua: “//Qﬁb\j J Firma:
i ~—"POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO TESTIGO
% Nombre: ] 05 (Bladono Glherea (SJEYGN | Nombre: /
- Tipo de documento: C.C.[X]C E[_INIT[_JPEP[JPS[JPTP[ | Tipo de documento: ccdceInTdrerrsJrTrP[]
E Ndmero de documento:  f A()R ) X 46 Nutmero de documento: l/'l
% Cargo: Representantf Iegalgﬂ Propig?tarioDEncargado@ : Firma: /
§| Firma__ 2

DO mﬁ:—:’%aum; a NS, Z

5 biecido en el articulo 47 de la Ley t437 de 2011, se da por comunicado que la imposicion de un concepto
sanitario d¢sfavorable y/o dé una medida sanitaria de seguridad de (a Ley 9 de 1979, seiniciara una investigacion administrativa en salud, confor-
me los términos egtablecidos en el articulo 52 de la Ley *437 de 2011"
NOTA 2: "La Addlteracign, e uso fraudulento, el suministro y consignacion de informacion faisa, registrada en el presente documento o sus
anexos, acarreaya las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y'ss. del Cédigo Penal Colombiano y Ley
734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario” :

Hoja 8/8
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/ Sacrelarla Distrital de Salud de Bogold -1

Acla de mspecdoﬁ 2mmo‘:hd:n(so&ug &%o para vehiculos Acta Numero
ransportadores de carne y/a productos cérnicos comestibles / AS22N 0 0 1 3 4 2
ESE: o % 200N (56 \R Fecha:] m3) [ Uey [2c
IDENTIFICACION DEL VEHICULO
ID vehiculo: Nomera de Inscripcion: NUmero de carpeta:
7 S UL\ < \SLOR S

Nombre del establecimiento o lugar donde se realiza la inspeccion:
WES SO et

Direccion donde se realiza la Inspeccion: cY): G\ ¢ ‘.‘.‘_ \ un

Localidnd: - o oy ODaidns

uPz: Ly QRTE S Bario: 1y v s

Nombro del propletario dof vehiculo \()\ € (SCXEINY 11 12 (%) € &1 1% WL |

Tipo de documento: C.C. JAIC.E.CINIT [JPEP[Jps(PTP] Nomere: 3y 7 2.5

Correo electrdnico para nolificacion’ ~ @ ;3 A VAT 2. L () anaca\ L. crvvn

Direccion de Nolificacion: £t ¢/ ¢ vt |\ 3 @ Ton T |100n0 Sy s 2y 20
Nombre del propietario def producto: ~\ o 1y @ @ 1Y Slan e SQUC BEY COE@a e

Tipo de documento: C.C. §8C.E.[(INIT [(JPEPJPS[PTPL] [Numero: | 1,52 6. 3% A1) 7

Correo elecirénico para muncadon’cmog_“..\qn“ = L@\ GreQ\\ e o

Direccion de Nolificacldn: v< <t ¢ ¢ ke |9 ) S o~ Gag [0 2 1M =2usx172A
Linea de Intervencién;

QLGeretoy Somen v Seapman

Cuenta con autorizacion sanitaria de transporte;  SI ) No []

Clase de vehiculo: CRATNCLEND lﬂpodecanocerla: = OGO

RO FASRN\ [Marea: € vae e gy [Prace: < @ \\of
Caja, contenador o cisterna, con alslamiento térmico (isotermo):  SI YCINO [[]

Sistema de frio: S1'0] NO []

Numero de trabajadores: \ |Horarlo: Diurno [ Nocturno [[]24 horas B Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [_] Domingo a domingof3]Fin de semana [_] Otro:

Tipo de producto que transporta:  Pollo [Z] Cerdo [9 Bovino[F} Productos cémicos comestibles (Visceras) [

Otlras especies, cual?
CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA
Favorable =
FECHA DE LA Favorable con % De cumplimienta
ULTIMA @ ey 'Mé’a requerimientos O de la (ltima Inspeccién CS:}' %
INSPECCION Dastavoiabie 0
MOTIVO DE LA INSPECCION
Asociada a peticiones, quejas
Solicitud del interesado O 0
Programaci6n Q NGmero de radicado: auro"c:;nx radicado:
e:
Solicitud oficial Solicitud de practica do prusbas!
Namero de radicado: - Evento de interés en salud piblica [] | Procesos sancionatorios admin

Otro: [ ] Especifique:

EVALUACION

A Marque con una X cuando el vehlculo cumple la totalidad de los requisitos descritos
en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Aceplable
Marque con una X cuando @l vehlculo cumple parclalmente los requisitos descritos
Aceptable con Requerimiento AR en el instructivo para el aspeclo a evaluar,

Al suministrar esta Informaclén, se autoriza la notificacidn electranica

Hoja 1/5
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Secretarla Distrital de Salud de Bogotd

Subsecrelarla do Salud Pablica Acta meiero |
Acla do Inspaccién sanltarla con enfoque de riesgo para vehlculos
transporiadores de carne ylo producios camicos comestibles ~ / AS2IN (001342
EVALUACION
— I Marque con una X cuando el vehfculo no cumpte conninguno los requisitos

descritos en el Instructivo para el aspecto a evaluar

No aplica

NA

Marque con una X la casilia *NA" en caso que el aspeclo a verificar no se realice por
parte del vehiculo y calificar como Aceptable (A). Justificar la razén del no aplica
on el espaclo de hallazgos.

Crltico

Marque con una X la casiila "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte
la inocuidad de los alimantos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
que el vehiculo continte ejerciendo sus labores.

|. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO

1. REQUISITOS
DEL VEHICULO

A

AR

HALLAZGOS

1.1 Disefio sanitarlo del vehiculo

(Resolucién 3009/2010, Articulo
68 Numeral 1.1, 1.2, 1.5; Resolu-
cién 2505/2004, Articulo 4.; Reso-
lucidn 240/2013, Articulo 131 Nu-
meral 1.1, 1.2, 1.5, 3.7; Resolucién
24202013, Articulo 56 Numeral 1.1,
12,1.7,36).

15,5

/

-

ral ¢

| CALIFICACION DEL BLOQUE

[\ ]

La calficacién del blogue corresponde al 11% del total del acta |

2. REQUISITOS EQUIPOS
Y UTENSILIOS

A

AR

HALLAZGOS

21 Condiciones de los equipos
y utensilios

(Resolucién 2505 de 2004, Ar-
ticulo 4. Resoluciones 683, 4142
y 4143 de 2012; Resoluciones
834 y 835 de 2013; Resolucion
300912010, Articiio 68 Numeral
1.3,1.4, 2.1, 2.2; Resolucién 240
12013, Articulo 131 Numeral 1.3,
14, 21,22, Resokicién 242/2013,
Articulo 56 Numeral 1.3, 1.4,
21,22).

(1

55

-
s
-

[c]

3

CALIFICACION DEL BLOQUE

Y |

La calificacion del biogue corresponde al 11% del total del acta |

3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A

AR

HALLAZGOS

3.1 Estado de salud

(Resolucién 3008/2010, Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1, Resolucion 240/2013, Articulo
14 Numeral 1, Articulo 15, Articulo
131 Numeral 4; Resoluclén 242
/2013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1).

-~

(11

5,5

[c]

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co
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Soceotarla Dla(mal do Salud de Bagotd
Subsocrotarl

do Salud Pablica Acta Numero
Acla do Inspoceldn sanltaria eon onfoque do riesgo para vehiculos
iransportadores de came ylo produclm cbmleoq comastibles ASZZN 0 0 1 3 4 2 ‘
Continuacién
3, PERSONAL MANIPULADOR | A | AR/| | HALLAZGOS
DE ALIMENTOS
3.2 Reconocimiento médico

(Resoluclén 3009/2010, Articulo
15 Numeral 1, Aicuio 68 Numeral |

4.1, Resolucitn 24012013, Aticulo (4 _) 2| 0o 7
14 Numeral 1, Articulo 15, Adiculo | -

131, Numerat 4; Resolucién 242 =
12013, Arilculo 13, Articulo 14, /

Articulo 56 Numaral 4.1),

3.3 Practicas higlénicas

(Resolucién 300972010 Articulo 15 | /
Numeral 3; Resolucion 24012013, @ 55| 0 7
Articulo 14 Numeral 3, Adicuto 17;

Resolucion 242/2013, Articulo 13 > 4
Numeral 3, Articulo16). / ]

3.4 Educacién y capacitacién

300972010 Articuio 15

Numeral 2, Articudo 68 Numeral 4.1, | /- 2
Articulo 69 Numeral 1y 2: Reso- |( 8 ) 3 | 0 N
Jucién 240/2013, Artlculo 14 Nu-

meral 2; Ariculo 132, Numeral 1;
Resolucidn 24272013, Articulo 13
Numeral 2, Articulo 57 Numeral 1). .
[c]

CALIFICACION DEL BLOQUE l?,'ZJ La calificacién del blogue corresponde al 32% del total del acta ]

4. SANEAMIENTO A [AR| | HALLAZGOS

4.1 Limpleza del vehiculo

300812010, Articulo 68 | 2N

Numeral 4.2 y paragrafo; Resolu-
cién 240/201y3. Articulo 131 Nu- @) 55| 0 //'

meral 4.1 y su paragrafo; Resolu- -
cidn 24212013, Articulo 56 Nume- > i

ral 42,4.3). /

~

b J?

CALIFICACION DEL BLOQUE ||\ | Lacalificacién del bloque coresponde al 11% del total del acta |
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Socretarla Distrital do

Subsecrotaria do

Acla de Inspoccién sonliarda con on
'rompoﬂndoms do carmo ylo

5"‘“

Acta Ndmero

AS22N 001342

5. REQUISITOS HIGIENICOS | A | AR

HALLAZGOS

5.1 Procedencia de la materia
prima

(Ley 0911978, Arlicuto 344; Reso-
lucién 402 de 2002, Articulo 5;
Resolucién 5109 de 2005; De-
creto 150012007, Articulo 39 Nu-
meral 2; Resolucién 3009/2010
Articulo 68 Numeral 3.1; Reso-
lucion 24012013, Ardicuto 62, 114,
131 Numera! 3.1; Resolucion 242
12013, Articulo 56, Numeral 3.1),

@

55

5.2 Condiciones de transporte

(Resolucién 3008/2010, Articulo
68 Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5, Re-
solucion 240/2013, Articulo 131
Numeral 3.2,33,34,35 386 Re-
solucion 2422013, Articulo 56
Numeral 3.2, 3.4, 3.5, 3.6).

5,5

)

5,3 Cadena de frio

(Decreto 1500/2007, Articulo 38;
Resolucidn 30082010, Articulo €6
Numeral 3; Resolucion 24012013,
Anticulo 129 Numaral 3; Resolu-
cibn 242/2013 Numeral 4).

c]

CALIFICACION DEL BLOQUE

23]

La calificacion del bloque corresponde al 35% del total del acta |

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090

www.saludcapltal.gov.co
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Sueretorfa Distrilal de Salud de Bogoth

Subsaecrolarin ;
Acta de inspecclon smﬁ%ﬁﬁ:‘% 3.."",;':,?,0 para vehlculos / Acta Numero
transportadorus do camo ylo produclos cérnicos comastiblos / AS22N 001342
Il, CONCEPTO SANITARIO
% Do cumplimiento | CONCEPTO “iamiazn= | Nivel de cumplimionta | EN casa que una o més do los aspoctos
o evaluar soa Identificado coma erllico
Al Favorable 80-100% y calificado como Inaceptable {1}, Indepen
. diente del porcentaje de cumplimionto
\ 0O oblenido, 6 CONCEPTO SANITARIO a
) amilir sars DESFAVORABLE y so proce
Desfavorable <79,9% dera a aplicar la MEDIDA SANITARIA
DE SEGURIDAD respectiva. |

Iil. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHICULO
Numero total de muestras tomadas |
Namero del acta de toma de muestras !

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar ef vehiculo a la normatividad sanitatia vigente corrigiendo fos hallazgos registrados on la presente acta

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
Congelacion [ [ | suspensién total de trabajos o servicios \ ]
Decomiso ¢ Destruccion o desnaturalizacion ! ]

VI. OBSERVACIONES
Por parte de la autoridad santaris: ¢ o\ e e (jr s e hATede S« aRep | A0
Co euidondiom Qecdodos Qo Suds@izok Letdewdo  se

Qe cNoamg Qo \on NS oduchken. Lo h@mngadon T Sepxody
Observaciones por parie de la persona que atiende la inspeccion;

\

Vil. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y_ratificacién del contenido de la presen acta fiman los colaboradores y personas quo
intarvinieron en la visita, hoy _ (%1 _del mesde ___{() del aflo _ J0ip\\__ enla ciudad de Bogota D, C,

De la presente acta se deja copla en poder del Interesado, proplatario, representante legal, respansable del vehiculo o quien
atendio 1a Inspeccion,

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dlas contados a partir de la realizacién de la visita.
POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: (e ¢, AN, AN K ©AceA | Nombre:
Tipo de documento: cC Tipo de documento:
Numero de /domm O\\}ZZ_\\ 4] Numero de documento:
Prolpsion u oo\ ZZINEN DAL CAn_ Sor2 0l \BolesfIuoio@) iS00 Nerh |
Firma: S ) Firma
ONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO

Nombra; \ raiey ()M@m esain) Seesacigiymbe: NS
Tipo de dotumepto: C.C. 65.€. LINIT (JPEPCJPsCIPTPJivo de documento: C.C 1.6 LI CIPEFles[ el

Namero de documento: \(\7™3, G G €0\ P\ Numero de documento:

Cargo: Encargado [id] Conductor [_] Flrma: \
- |
0t

Fira: > ;T()\r\ﬂ‘\ s Xmla l’\ a2 ' ’
NOTA 1/ “En ohn Io establecido en el ariculo 47 do la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que fa imposicién de un cancepto

sanltario desfavorable yio de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 8 de 1979 se iniclara una investigacion administrativa en salud, confor-

me los Arminos establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011°
NOTA!:'LnMuDlomd{m,duwmm.dwmwywonadondowm&nmmmumdpmmbdoammouus

anexos, acarroara las responsabilidades da loy, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Cédigo Penal Colombiana y Lay
734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario™

Hoja 5/5
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CERTIFICADO DE MANIPULACION

‘ DE ALIMENTOS$
el thbnnbswhmy-w_xyq—h-m- Decreto 1688 de 2012
Certificoa: Ne 45379
MIGUEL ANGEL GUTIERREZ ALDANA

Identificado con c.c. :
1023.959.037

Certificado de asistencla al plan de capacitacién
continuo en manejo higiénico de Alimentos con una

intensidad de diez (10) horas anuales.




Verifique la autenticidad de este documento comunicdndose directamente
con la ingeniera France Cendales al correo ingyuri2001@yahoo.es o al
whatsApp 316 553 2593 para hacer validacién de este documento.
este carné es personal e intransferible.

Vence: 2 1 MAY 2025

France Cendales Ladino
Nit.52.982.828-3
Ingeniera de Alimantcs

I Z‘ UNIAGRA%ég @ Kﬁ

Firma Capacitador Autorizado
E-mail. ingyuri2001@yahoo.es
Cel: () 316 5 53 25 93







ALIMENTOS SANOS Y SEGUROS
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GONCEPTO SANITARID DE LA GLTIMA INSPECCISN
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FECHA DE LA
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INSPECCION w%mm__ﬁ. de s Uhena speoson

MOTIVG DE LA INSPECCION
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Acachibie con Reuerimiany Margue com L X oIand0 8l vehieuo Lumgle pas o ! dex.
’ = 008 6 & InSrUCiG Dard O 2806 B VAL
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roschoveLAORD | o AR 1 . mauazcos

268, 369y IT). Decrea6iide | 42 | 6 | 0
2006 ALST, At SRy NLED.
Resck 20742013 M 29,
Nom. By & Resol. 25052004,
And) c

CALIFICAC!ON DEL BLOQUE | AL | Lo cuificacion cal bloque commpenda al 12% del total detacts

2 EQUIPOS Y UTENS: enseios | A AR 1 NALLAZOOS

21 Condicionas 6a los utarsiton. Se endenc estbas (otos ol
o271 e k8 cortinos (otos en goite infe-
Reoshacin 2505 00 2004, M & | 42 tlolnor

Resciuciones
G 2012, 834 y K35 de 2013) c

CALFICACIONDELBLOQUE | 6 L Mogus al 12% dsl total det octs

"unmu A |AR| | MALLAZGOS

3,1 Estace de sald. ?
Aok s ALt |13 (65 0 /
toim, & A 14, Wi, 121
*|IC
: [c]

(Runohucdn 2674 do 2013,

32 Reconocimients Médica f
Actiouo 11, Nameret 1, 2, 3, &)

|

33 Priceicas

Ariodo 14, Nurmaciies 1,2, 3, ;g
L5.57,0049, 10, Dy e 65 0
Artiostio M.

Ayl 35,
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- s - Secretaria Distrital de Salud de Bogota

'

& i Acta de Insmmangecg: 'gndfs:ub'el%% riesgo para / ACta Numem ;
’g Ak es!abledmaenlosdeaknacenamiento de alimentos y bebidas ASO6E 70732 1
[ESE: ((finé) . (€pTRO QRIEAMIL Fecna:[ 1y JO6 [2024]
CEDULA DEL ESTABLECIMIENTO
ID Establecimiento: Numero de Inscripcion: Namero de carpeta:
3228 94 © AL LGHO2 )6 E 332541
Razén social: o ({ A C
Nombre del establecimiento: AIUT S AlLHNCCo Gk DI AN €
NIT: Aoy L RoF [sede:  (rsiCn
Direccion: “AE B 2 831 36 9 L€ 2 ¥ 3A
Ubicacion: ( RPORNAC LR 2¢ ADNE 2€ 1O L0OTA S
Localidad: | € 2Dy uPZ: (IR HLIAS 1 3S
Barrio: (ZEATASTODS Teléfonos 2151485 / 2424624
Correo electrénico para notificacion® [/ ([ /OO (2 L Lo
Nombre propietario: (P{IRO V' CpaT( 2006N00
Tipo de documento: c.c.E]c.E.DNITDPEPDPSDPTPD]Nomew documento: | 1100 1)
Nombre representante legal: /o) T CR€
Tipo de documento: C.C. [JC.E.[JNIT [JPEP[Jps[JPTP[]| Numero documento: [/ T 1 €

Direccién de notificacion: A L 1y ) <1 (16 9 LC 2/ 3A

Presenta matricula mercantil del establecimiento: SI [_] NO

Lineadeintervencion: [V V[ {pu 7 ¢ A AR J S € Guros

Intervencion: (¢ 20170 20 AL C 10t ] BCrAS
Tipo de establecimiento: )¢ 20341 ) 7( Nl e tos
Numero de trabajadores: 1 I Horario: Diurno [7] Nocturno [} 24 horas [_] Otro:

Dias de funcionamiento; Lunes a viernes [_]Domingo a domingo [_JFin de semana [_] Otro: Lubs (s A AAT NI

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA VISITA SANITARIA

Favorable O
FRGMAREEA 120w 2om Favorable con % De cumplimiento 12,% &
” requerimientos de la tltima inspeccion
INSPECCION
Desfavorable O
MOTIVO DE LA VISITA
i o
Solicitud del interesado ) y reclar:oz . O
Programacion Némero de radicado: Numero de radicado:
Solicitud oficial 124 il Solicitud de practica de pruebas/
Numero de radicado: G e Intarde i sl prkica E] Procesos sancionatorios admin D

E oro: [] Especifique:

EVALUACION

| Aceptable A | critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el establecimiento cumple latotalidad de los requisitos des-

Geowa

Aceptable con Requerimiento (AR yoseritos en ef instructivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el establecimiento cumple parcialmente los requisitos des-

Inaceptable |

descritos en el instruclivo para el aspecto a evaluar.

Marque con una X cuando el establecimiento no cumple con ninguno los requisitos

*Al suministrar esta informacion, se autoriza la notificacion electronica

Hoja 1/5
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Secretaria Distrital do Salud de Bogota

Subsecretaria de Salud Pablica

Acta de Inspeccidn sanitaria con enfoque de riesgo para
establecimientos de almacenamiento de alimentos y bebid

Acta Ndamero

/Asose 707321

S—

g EVALUACION

Marque con una X 1a

NA

No aplica

parte del establecimiento y calificar como Aceptable (A). Justificar la razén del no aphca
aplica en el espacio de hallazgos.

casifla "NA" en caso que el aspecto a verificar no se realice por

Marque con una X la

c

Critico

la inocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida
que el eslablecimiento conlinde ejerciendo sus labores.,

casilla "C" cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecle

1.CONDICIONES SANITARIAS DE INSTALACIONES Y PROCESOS

ngrecda Dwntal

1. EDIFICACION E
INSTALACIONES A [AR]| | HALLAZGOS
1.1 Localizacién y diseiio K e
(Resolucion 2674/2013, 4 /
Articulo 6, Numerales 1.1, /
1.2,1.3,21,23y26)
o | 4 . P ] [
PRITR [ 2T ] ,‘. \ L
1.2 Condiciones de pisos i & s ;
y paredes feod ' e (Av )
(Resolucidn 2674/2013, 4 ) (el P (7 4
Articulo 7, Numeral 1,2) Vi - y : \ siis & 2
g 1S {
la J Povor ¢ ' r !
U oA (& ML¥] I c
| )(,.(h‘ o p/ “,, | ¢ sl r
gere ) { LTS | . ' < Yo'l
1.3 Techos, iluminacion, X ' " - ‘
ventilacién y puertas ' teed o eV P A Gl v o
(Resolucién 2674/2013, 4
Articulo 7, Numerales 3, 4, 5.1,
7.8.)
_[e
‘/‘ . / —_
1.4 Instalaciones sanitarias ez —
(Resolucion 2674/2013, 5 /
Articulo 6, Numeral 6.1,
62,63,64) il
o -
- __[c]
CALIFICACION DEL BLOQUE R! La calificacién del bloque corresponde al 17% del total del acta
2 FEQUIPOS YUTENSILIOS| A | AR| | HALLAZGOS
|
2.1 Condiciones de -
equipos y utensilios Y ,-/
(Resolucién 2674/2013, /
Articulo 8, Articulo 9, 7 { -
Numerales 1,6,8y 9, /
Articulo 10, Numerales 2y 3. _~
Articulo 34)) -
|> C
CALIFICACION DEL BLOQUE + La calficacion del bloque corresponde al 7% del lotal del acta

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital aov.co
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i Secretaria Distrital de Salud de Bogota T Do SR
g Subseae!aigc:‘ge Salud' Pubk?; Acta Numero !
e Inspeccion san con enfoque de riesgo pal v !
A establecimientos de almacenamiento de alimentos y bebtdas o ASO6E 707321
3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS A [AR| | HALLAZGOS
3.1 Estado de salud. b 4 5
(signos / lesiones) e s
(Resolucion 2674/2013, 8| 4]0 e
Articulo 11; Numeral 1, 2,4, 5. —
Articulo 14, Numeral 12.) =
r/
C
w ‘:ﬁ':-.l,,\\._.f. (.,; (ITPRA ved 1S
3.2 Reconocimiento médico. | ue andirar  t Apls flew mudputae
(Resolucién 2674 de 2013, 3 |15 0 |ulwesius”
Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4)
l C
3.3 Practicas higiénicas / -
(Resolucion 2674/2013, b ///
Articulo 14, Numerales 1,2, 3, 8 4 0
4,5,6,7,8,9,10,11,13y 14,
Articulo 36, Articulo 35,
Numeral 5y 7.) | c
‘7”-t e plen ";'Pl-r cle (.,"'_.. L ec.um  Sain
X (= (.r.,ju o -75 funtrey / Ve 1
3.4 Educacién y capacitacién 3 A
(Resolucién 2674/2013, 3 |15 B | e
Articulos 12 y 13. Articulo 36.)
IC
CALIFICACION DEL BLOQUE [20,5]  Lacalificacién del blogue corresponde al 22% del total del acta |
4. REQUISITOS
HIGIENICOS A | AR | HALLAZGOS
4.1 Recepcidn y requisitos .
legales. ;o /
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 16, Numerales 1, 3, T 135 ) <
Articulo 37. Resolucién 5109
de 2005. Resolucién 1506 de
2011)
_[e]
4.2 Condiciones de ¥
almacenamiento /
(Resolucidn 2674/2013, 8 4 0
Articulo 28, numerales 1,
g 4,5,6,7)
g [c
4.3 Conservacion de los >/
productos. >
; (Resolucion 2674/2013, 8 A 0
g Articulo 18, Numeral 3
s Articulo 27, literales a y c,
} Articulo 28, numerales 2, 3.) .
| C
g CALIFICACION DEL BLOQUE 23 I La calificacidn del bloque corresponde al 23% del total del acta
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Secrelaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Pdblica
Acta de Inspeccidn sanitaria con enfoque de riesgo par.
estableamlenlos de almacenamiento de alimentos y bebidas

; Acta Namér_o
AS06E 707321

5. SANEAMIENTO

AR

HALLAZGOS

5.1 Suministro y calidad
de agua potable.
(Decreto 1575 de 2007, Articulo
10, Numeral 3. Resolucién 2674/
2013, Articulo 6, Numeral 3,1, 3.2,
3.3,35.1,3.5.2y 3.5.3, Articulo
26, Numeral 4. Articulo 32,
Numeral 8. Resolucion 2115 de
2007, Articulo 9.)

\.'\-’l'--' ('o.-‘t P Itk "‘J*»"‘ (J (RPN

wh

«

el $
SRV IR AR

\(-r‘«'.( T B L

VALIMoenNn ‘o
o ol t

Ae

5.2 Residuos liquidos.
(Resolucién 2674/2013
Articulo 6, Numeral 4,

Articulo 32, Numerales 5y 10.)

5.3 Residuos sélidos.
(Resolucion 2674/2013
Articulo 6, Numerales 5.1,
5.2y 5.3. Articulo 33,
Numerales 5,6y 7.
Articulo 18, Numeral 11.)

5.4 Control integral
de plagas.
(Resolucién 2674/2013
Articulo 26, Numeral 3.)

5.5 Limpieza y desinfeccion
de areas, equipos y
utensilios
(Decreto 1575 de 2007,
Articulo 10, Numeral 1y 2.
Resolucion 2674/2013,
Articulo 26 Numeral 1.)
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5.6 Soportes documentales
de saneamiento.
(Decreto 1575 de 2007,
Articulo 10. Resolucion
2674/2013 Articulo 26.)
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CALIFICACION DEL BLOQUE

[23]

La calificacién del bloque corresponde al 31% del total del acta |

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota

Subsectetarlma de Satud'P ook Acta Nimero
Acta de Inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para )
establecimoenpt:s de almacenamiento de alimentos y bebidas / AS06E 707321

Il. CONCEPTO SANITARIO

% De cumplimiento | CONCEPTO WS\ | Nivel de cumplimiento | En caso que uno o mas de los
aspectos a evaluar sea identificado
X Favorable 90-100% como critico y calificado como
Inaceptable (1), independiente del
L Favorable porcentaje de cumplimiento obtenido,
O 5 con requerimientos 60-89,9% el CONCEPTO SANITARIO a emitir
: sera DESFAVORABLE y se procedera
Desfavorable <59,9% a aplicar la MEDIDA SANITARIA DE
SEGURIDAD respectiva.

3 lll. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

Numero total de muestras tomadas /

Namero del acla de toma de muestras /

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el establecimiento a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD

Clausura temporal total /D Suspension total de trabajos o servicios l/]:—_l
Clausura temporal parcial __.— [] | pecomiso / ]
Suspension pargiatde Trabajos o servicios (]| congetacion / O
WO desnaturalizacion ] /

V1. OBSERVACIONES

) e Vie ATGe0) Jz Tert e Ot & S z At
Por parte de la autoridad sanitaria: - e & OGS P P 8 - P A
P [ :';.l‘-'(~ll(- Cotrpe "",‘ ‘~’ wWwrio e L = ! e !
ts  ede o o, tun S Sura) dne  mmpidelens s O e gty 3 TS
TR fau e byee gesged deoochied publiee L0 tor lewl (Le a3 gl
it oeviernlo /C Sttond e Nteniely S10 el /. 14 PecaCre un o Samo -* ¥
Porpartedeleslablecumiento sdodhe ol sy watirepieo’ I AR Sra s R 14 I3
e S p &1 SR - 1) { 1°¢ = ¢ ‘. ' /

Frate

Teols Omable e:(e‘enl'e-:};('\;"‘i;“‘:"' yesfhecton o 1ads o requenida C‘L’/{/j
v “

Vil. NOTIFICACION DEL ACTA

Para constancia previa lectura y ratificacién del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que
intervinieron en la visita, hoy __ /' delmesde (1. delaftio __ 2 2. <  enlaciudad de Bogota D. C.

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal, responsable del establecimiento o quien
atendi6 la visita.

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de la realizacion de la visita.

brgresin Secretaria Gonoras - S2areco0n imgennts D sinty

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre: N\ o) gy Cvig ,4(((: Nombra: Vel Vs a6 i€ i,
Tipo de documénto: (el 10 Tipo de documento: £ I
Numero de documento: (L)77YY (2% Namero de documento: VGl
Profesion,u oficio: |)\n=p1ei g1 ply ool Profesibnuoficio: [\ ., (oooma oo
Fima:_Acoels (of Ary ({aa Fima: () ! (Moo i) o

POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO TESTIGO
Nombre: ¢ (L1iToatd (povte 27 Cr0D 7119201 | Nombre:
Tipo de documento: C.C.[ 4C.E[ JNIT[JPEP{_JPs[_JPTP[ |Tipo de documento: C.C.[ JCE.[INIT[JPEP[ JPs[_JPTP[ ]
Namero de documento: ity 1) )28 Nuamero de documento:
Cargo: Representante legall_] Propietario[_]Encargado[] | Firma:
Firma: (X, (J £

NOTA 1: "En concordancia con lo establecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que 1a imposicién da un concepto
sanitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacidn administrativa en salud, confor -
me los términos establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 201"

NOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro y consignacion de informacién falsa, registrada en el presente documento 0 sus
anexos, acarreara las responsabilidades de ley, de conformidad con o dispuesto en los articulos 286 y ss del Codigo Penal Colombiano y Ley
734 de 2002 Cédiga Unico Disciplinario®
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CAPACITACION PARA LA OCUPACION LABORAL

2 o

RTIFICAI

DE RECONOCIMIENTO

OTORGADG A:

é,@&/;fo%& D Persar Coradine

TL_1078.748.426

Por haber completade satisfactoriamente 10 horas de Capacitacion en
Manipuiacion De Alimentos Resolucién 2674 de 2015.

O

Eszamen £l Lodige

17 7 01/ 2025

DiA / MES f ARO

ingeniers de Alirentos

Verifoar L Autesticldad
Ow Fole pouments




5 5G-SST l

| SERVISALUD IPS SAS ;

? REGISTRO No.003 'PLA-SST-003 1

i ‘ {

R i o SR 32 e = |
‘ ; 25 3

§ CERTIFICADO DE APTITUD MEDICA LABORAL :EW&‘- |

RESOLUCION 2346 DE 2007 ¥ 3673 DE 2008 MPS Lo, B SO ;

- T —— STV X asti]

- B

No. Orden 0240554 Fecha y Hora : 13/01/2025  4:25:59p.m, |

{Convenlo: PARTICULAR Servicio: Examan Medico , con enfacis en

H Manipuladgion De Alimentos

‘ DATOS DEL PACIENTE

! e i e o o ees ARSI AR .

\dentificacion 1.073.718.426 Facha de Nacimiento 21/01/1999

‘Nombre Jufian David Pefia Coradine Edad 25

‘Servicio Ocupacional Sexo MASCULINO

Empresa 0 Cargo N/A

Establecer el estado de salud del trabajador de acuerdo con los factores de

H
§ PRI DS N riesgo a los cuales estara expuesto en el cargo a desempeiiar

El suscrito medico certifica que el citado paciente no presenta en la actualidad :

| Ningun signo clinico de enfermedad infecto contagiosa , ni de piel , ni pulmonar.
t EXAMEN FISICO OSTEOMUSCULAR :  NORMAL

| FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

KOH DE URAS: NORMAL

; CONCEPTO DE APTITUD: Sin restricclones para ejecutar el cargo,

Por lo tanto es apto para vivir en comunidad y para manipular alimentos
Lo anterior se expide para presentar con fin ocupacional

R




Fnuym ‘Su.limn Coﬂ.x\uo Q\ Px\e\dhdw\ \,'er\eqoﬁ

LAURA CABRERA RAMIREZ ALEJANDRA CARO VENEGAS
NUTRICIONISTA COORDINADORA



