q0 \0"‘al
? fos ?ercl@'\ e

. SECRETARIADE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL DE PEREIRA ,
(,? MNEXA])E INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL SANITARIO PAR; Lkdssﬂo Alcaldia de
. ESID ﬁENEgAnos EN ATENCION EN SALUD Y OTRAS A RA
Salud GUERO Y WICRO GENERADOR SIN TRATAMIENTO .

CIUDAD L__ _@‘d1a | FECHA m}z_——l anav [ TP1F06] —2,6

N.* Acta ectablecimlento vigliado: 1 JM F 061— 26 ‘I

TIPC DE ACTIVIDADE & O SERVICIOS PRESTADOS

Servicios de atencidn Bancos de sangre, tejidos y Centros de docencia e investigacion con rios de biot ia D
en salud semen organismos vivos o con cadaveres. Biolerios y laboratorios lecnolog!
Servicio de Servicio de Lavado de ropa hospitalaria o Establecimientos deslinados al trabajo sexual y otras D
Tenatopraxa D Servcio taMorguee D esteriizacion de material quinirgico actividades ligadas

eslen servicios de piercing,
Servicio de Necropsias. Servicio de Exhumaciones D Servicios de estética y cosmelologla ornamental :I;'I::’:l:nu 0‘:’0“1:7\1:?0':’. " o D

. Farmacias/Droguerias o
Servicios veterinarios D Droguerias D

_IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO -

RAZON SOCIAL |5or\d10 1\’1. \m\a ]/010.) bDWO l
NOMBRE COMERCIAL l_y[ay| 5oy\1| saS J

Valor de la media Mévil de los dltimos 6 mases

TIPO DE R: PEQUERO DOR D MICRO GENERADOR

R N ™3 .
Tipo de tratamiento realizado 8 los residuos !umm.w I I Térmico con combustién T)(I Ftrmloa sin combustion | 1 Otros: Cual
1

NOMBRE DEL GEXTOR DE RESIDUOS PELIGROSOS DE RIESGO BIOLOGICO L émdopsA ]

)
INOMBRE DEL GESTOR DE RESIDUOS PELIGROSOS CON OTRAS I
CARACTERISTICAS DE PELIGROSIDAD SR

\
INOMBRE DEL GESTOR DE RESIDUOS PELIGROSOS RADIOACTIVOS InlhA ]

]

" CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VISITA SANITARIA

l FAVOI e
FECHA DE LA ULTIMA sl mas oo AVORABLE
INSPECCION
TIPO DE CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA FAVORABLE CON % DE CUMPLIMIENTO %
f VISITA REQUERIMIENTOS DE LA ULTIMA INSPECCION
NACTADE ULTIMA |
VISITA ’ DESFAVORABLE
. — T T T GRITERIOS DE EVALUACION. SRy . R : b
Cumplimiento (C ) Culnda el esiablecimiento cumple la lotalidad de los requisitos descritos para el aspecto o condicién sanitania a evaluar

Cumplimsento parcial (CP) Cuando el establecimiento no cumple con la totalidad de los requisitos descritos para el aspecto o condicion sanitaria a evaluar

No cumplimiento (NC)

Cuando el eslablecimiento no cumple ninguno de los requisitos descritos para el aspecto o condicidn sanilana a evaluar a evaluar

Critico (CR) LCa casilla CR" cuando el I del aspeclo a verificar sea considerado un flesgo Inminente para 1a salud publica y deba aplicar Medida Sanitara de Segundad que Impida
ue el establecimiento conlinie su funcionamiento en condiciones normales
No Aplica (NA) Cuando el crilerio a avaluar no corresponde a la actividad realizada por el objelo de IVC
Nota: (plu no afectar calificacion de los bloquu se diligenciara como Cumple (C) y se indicara en hallazgos las razones por que "o aplica® para el establecimiento vigdado y controlado)

_ REVISION DOCUMENTAL

l ”o

C de reco , cert] de final de residuos peligiosos y RAEE, por
Qeslores autorizados. Lustodla minima: 5 afos. (Res. 591/2024. D, 1070/20\5)

Soporte de inscripcion, diligenciamiento y a«1ualizacion del Registro Unico Ambiental - RUA ante la autoridad ambiental (en caso
de no contar, nolificar « la autondad ambier (al de la Jurisdiccion) (Res 0839/2023, ant., 10, 15 y 24)

Si gestiona residuos radiactivos deberd cortar con Aulorizacion del Ministerio de Minas y Energla (MME) para residuos radiactivos
© notificacion correspondiente. (D. 1076/201 3, Res, 180005/2010) 0)

. ,‘.;‘

x

Certificados de vacunac:on del persanal manipulador de residuos, (Res 2346/2007, D 1072/2015) X
Hoja de datos de seguridad de residuos peligrosos generados. (Res 7732021, D.1076/2016) )3
Presentacion Plan anual SG-SST con wu.unciu de manejo Interno seguro de residuos. (D 1072/?015 Res 312/2019) %
s Wb v o R L R i " PARAMETROS A VERIFICAR PN N7

s
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cqumnm oe [ mou mum\ DE RESIDUOS GENERADOS EN LA ATENCION EN wua Y OTM MTWW“
i I RN ) " 1ETAPA DE PLANEACION ‘
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() ik 3EGRETAR|A DE BALUD PUBL!CA Y.8EGURIDAD SOCIAL DE PEREIRA y
, . ACTA ANEXA DE INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL SANITARIO PARA U;dm‘léu A'ca'dch'el a
Ealud  DELOS RESIDUOS GENERADOB EN ATENCISN EN SALUD Y OTRAS ACT R
S | (GIRASA) - PEQUERO Y MICRO GENERADOR 8IN TRATAMIENTO N,
] RO . N S, lutcmmon DEL mnwm INSTITUCIONAL
T T TSRO A VERIFICAR [ G
El eslablecimiento cuenta con un de P  firmado por el representanie lugul o propietario para cumplir ef
111 |PGIRASA (Res 501/2024 num 4 11 1) 5 25
CALIFICACION DEL BLOQUE
PR AMBIENTAL Y SAMITARIA (GAGA
y MSAr : c CP | NG| NA
El establecimiento dispone de un responsable o equipo do geshion amblental y sanit; ncargado de liderar ejecular. evalusr y aplicar
121 |acciones cormext'vas para asegurar el cumplimiento de la normatividad vigente a través del PGIRASA (Res 591 de 2024 rum 4 112) 5 25 05
CALIFICACION DEL BLOQUE 5
1.8 ELABORACION DEL COMPONENTE DE GESTION INTERNA AT A
: : 2. DIAGNOSTICO
21, |Elgenerador tiene PGIRASA ; y ante (D.780/2016, art.2.8.10.6, Res.591/2024). P @ ol s
212 | B! generador cuenta con PGIRASA con descripcion de actividades que generan residuos. (Res 591/2024, num 4 1.1 3.1 1) F) 7 AN
CALIFICACION DEL BLOQUE
3 IJID!NTIHCAOI N Y DESCRIPCION DE LAS 0 PROCESOS DE GENERACION DE RESIDUOS
‘* b : - Ay DEIECNOS PMROSOI Y NO PELIGROSOS,
- * 2 c CP. | NG| NA|
El tiene la Idi
2. de #reas y p . incluy cuando aplique. i
2 Jnuma1.3 0 zmmmsmzs 0 ; prase. (fos sguaoed ( ‘) I R
CALIFICACION DEL BLCQUE [EY
2.3 IDENTIFICACION, CLASIFICACION Y CUANTIFICACION DE LOS RESIDUOS GENERADOS /DIAGNOSTICO
; 4 ASPECTO A VERIFICAR . VSRR HER R ARG cp. | No| Na
El r=aliza la g
231 ién, y de residuos, Incluldos RAEE, D 780/201 3
Res 591/2024 aum 411313) d 6.a28.105 2 1 0|2
232 El generador ct enta con Format. de registro diario de residuos conforme al flujo interno. (Res.591/2024, num 4.1 1 3.1, 3 @ 3 0 2
233 |E| generador cuenta con Formato Consolidado Anual por tipo de residuos, diligenciado mensualmente, (Res 59172024,
nums4.11312y51) 2 1 0| 2
CALIFICACION DEL BLOQUE A
B (AN 2.4 ACTIVIDADES DE PREVENCION Y MIMIMIZACION / DIAGNOSTICO.
5 IR ,vb. e ERES T T CP__ | NC| NA
| o ddlu‘ las residuos segun sus condi ]
247 |(Num 411314 POIRASA. Fos 591/2024) K cancicanes pariculares @ ' 0| 2
CALIFICACION DEL BLOQUE
2.5 SEGREGACION EN LA FUENTE DE RESIDUOS / DIAGNOSTICO
T i B % o] ekl isce
251 cuenta con reci| bolsas y con ayudas visuales que cumplen las condiciones para la 0 5
- manubﬂlvlvmml (Art 2.8 10.5D. 7!0’2016 Num.. 4.1.1.3.1.5, Anexo 5.3 Res. 591/2024).
E! generador realiza la de residuos no pel al codigo de colores y etiquetado establecido.
252 | o5 2184/219; Num.4.1.1.3.1.5, Anexo 5.3 Res 591/2024) e s S L
Cumple con las para la segregacion de residuos i0s. (Num.4.1.1.3.1.5, Anexo Il 5 3 GIRASA
253 g 1 0 2
Res 591/2024
TCampie con la ra la de
| 254 Cumple con las Lo 9reg residuos (Num.4.1.1.3.1.5, Anexo lll 5.3 GIRASA 3 i o | 2
Res 591/2024)
25 |Cumble conles para 'a segreg; de residuos (Num 4.1.1.3 1.5, Anexo IV 5.3 GIRASA @ " o |2
Res 591/2024)
257 Cumple con las condiciones para 'a segregacion de residuos de con riesgo biolégico o infeccioso. (Num.4.1.1.3.1.5, 2 1 o |2 ’UD [>A)
57 | Anexo V 5 3 GIRASA Res 591/2024) P m).. e ‘
254 |Cumple conlascondiclones para ‘a segregacion y manejo de residuos de ar o con riesgo i o 2
® | (Num.4.11.31.5. Anexo VI 53 GIRASA Res. 591/2024) |
259 Cumple con |as condiciones para la segregacion y manejo de residuos generados en alencion extramural, (Num. 4.1.1.3.1.5, 2 4 o |2 No ﬁ"' ar {&d | M Y
Anexo VIl 5 3 GIRASA Res 591/2024) ex 10MWQJ
2510 |Cumple con con las parala de residuos pel, con olras caracleristicas de peligrosidad, 1 ol 2
sogun el Decrelo 107612015, (Num 41.1.3 1.6, Anexo Vil § JPG/RASA Res.591/2024) [
CALIFICACION DEL BLOQUE 24 La calificacion del bloque corresponde al 21% del total del acta
2.6, MOVIMIENTO INTERNO DE RESIDUOS /DIAGNOSTICO ‘ EES S SRR e e = 2
y b4 X YL ()
ASPECTO A VERIFICAR : 6| eP NG| Na ke e HARAROR o s T
El generador cuenta con contenedores ad para el y leccion inlerna segun lipo y cantidad de residuos.
261 | Num 411 2.1.6 y Anexo 5.4V Res 591/2024) 2 ) L] ]
El g 0 d un proced para el 1o interno de residuos con frecuencias, rutas y esquema del
| establecimiento. (Num 411 3 1.6 y Anexo 6. 4-1V Res 591/2024) E\ esquema debe indicar las areas de generacion,
262 1 1o y rutas de Intermo por tipo de residuo. debe ser claro, legible y estar ubicado en sitios esiralégicos, 1 0 2
conforme al tipo y particularidad del generador. (Frecuencia minima Pequefio generador (108100 kg/mes): 10 < 45 - 1 vez/mes
45< 100 1 vez/semana; Frecuencia minima Micro generador (<10 kg/mes)' 1 vez/mes)
CALIFICACION DEL BLOGUE l-‘ La calificacion del bloque corresponde al 4% del del acta
47, ALMAGENAMIENTO DB RESIDUOS /DIAGNOSTICO } oI
] o O
I AWPEETOX VERFICAR T — _
e 7
El generador debe contar con un érea de almacenamiento central que. eslé aislada de zonas criticas. disponga de equipo de
pesaje, kil dO sistema de refrig para residuos gicos y de los, y acceso directo a los ol s
271 externa, En bl dos @ h I, #rea debe ubicarse denlro del Inmueble,
(L. b, Num 4.1.1.3.1.7, Res, 591/2024).
El g dor cuenta con las para el cenlral do residuos peligrosos. segun su
272 |caracteristica de nesgo (corrosivos, expl clivos, (0xicos e infl los cuales deben mantenerse aislados del 0 L]
piso. debidamente sefalizados y con maldzdoeompoubuhdw visible, (Lit. ¢, Nom.. 4.1.1.3.1.7, Res. 591/2025)
Los pequenos y mMIcro g d no ubicados en prop horizontal cuentan con unidad de almacenamienio aislada,
273 |segura, con superficies lavables y eliquetados, acorde con la peligrosidad de los residuos. (Lit d), Num 0|5
41,1317 _Res.591/2024)
CALIFICACION DEL BLOQUE 1 [ & ] 7 Lacabficacisn del bloque corresponde sl 15% del total del acta
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El generador cuenta con un 4rea deslinada a limpieza y deslnlecdon de comanmu equlpou y demas lmplamenlos uullzado: 5 ila
281 | cara aseo y limpieza de las instalaciones (Num.4.1.1.3.1.8 Res 591/2024).
EI PGIRASA consigna los procedimientos de limpieza y desinfeccion por tipo de residuo, y dad
282 |insumos, agentes activos, EPP, formatos de control @ del personal te. (Num. 41.1.318 Res
591/2024).
CALIFICACION DEL BLOQUE

5 PROGRAMA OE CAPACITAGION Y 800

e
El M cuenla con soportes do lmplvmonuem seguim
8 'sus (NUm.. 4.1.1.3.2, Res. 591/2024).

¥ ARl ',,,“

de eventos a residuos.

i O.IEGUIMI!NTQ

El nubloclmlomo cuenta con informe anual de uquirmonlo ala posudn lntsmn con resullados. acciones correclivas y me]ms

87 |continuas. (R+s.591/2024, num.4.1.3.2; Anexo 5.6).
El establecimiento presentd el Informe anual de segui ala de Salud (Res.591/2024,
62 |hum.4.1.3.2).
cn.chctou DEL BLOQUE
T W GUMPLIMIENTO DE INPL 6 r
‘con una equis (X) NIVEL DE CUMPLIMIENTO
CUMPLE DA 95%-100%
CUMPLE PARCIAL 50%-94%
<49.9%
" REQUERIMIENTOS SANITARIOS 5 -
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'ara CONSIANCia pre Intervinleron en

l-f:‘-w-yrumcmonuwmm es6nte acta

De la presente acta se deja copia en poder del

legal, 0 quien alendio la visia

NOTA: El acta debe ser nouficada dentro de un plazo no Mayor de cinco (6) dias contados a parlr de la realizacion de la visita
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