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CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA VISITA

FECHA DE LA FAVORABLE

ULTIMA PENDIENTE O FAVORABLE % DE CUMPLIMIENTO
CON REQUERIMIENTOS DE LA ULTIMA INSPECCION

INSPECCION \ 4

DESFAVORABLE
_MOTIVO DE LA VISITA
PROGRAMACION SOLICITUD DEL INTERESADO ASOCIADA A PETICIONES, QU/EJAS Y RECLAMOS
A}
) " SOLICITUD DE PRACTICA DE PRUEBAS/
SOLICITUD OFICIAL VENTO DE INTERES EN SALUD PUBLICA
EVENTO PROCESOS SANCIONATORIOS ADMIN.
OTRO Especifique:
EVALUACION L CALIFICACION

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

Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos descritos en el instructivo para
el aspecto a evaluar

Marque con una X cuando el vehiculo no cumple ninguno de los requisitos descritos en el instructivo,
para el aspecto a evaluar

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

El Vehiculo debe estar cargado al momento de realizar la inspeccion

1. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO
REQUISITOS DEL VEHICULO A |AR| | HALLAZGOS

Aceptable (A)

Aceptable con Requerimiento (AR)

Inaceptable (1)

e

Disefio sanitario del vehiculo.

(Resolucién 3009/2010, Art. 68 Numeral 1.1,
1.2, 1.5; Resolucioén 2505/2004. Art. 4.;

1Y Resolucion 240/2013, Art. 131 Numeral 1.1, 55( 0
12 1.5 37 N
Resolucién 242/2013, Art. 56 Numeral 1.1, 1.2,
17,36) @

CALIFICACION DEL BLOQUE K L caificacin el boque catesponde al 11% dlotal del acia




REQUISITOS EQUIPOS Y UTENSILIOS

HALLAZGOS

2.

Py

Condiciones de los equipos y utensilios

(Resolucién 2505 de 2004, Art. 4.
Resoluciones 683, 4142 y 4143 de 2012;
Resoluciones 834 y 835 de 2013; Resolucién
3009/2010, Art. 68 Numeral 1.3, 1.4, 2.1, 2.2;
Resolucién 240/2013, Art. 131 Numeral 1.3,
14,21,22;

Resolucion 242/2013, Art. 56 Numeral 1.3, 1.4,
21,22

5,5

CALIFICACION DEL BLOQUE

M

La calificacién del bloque corresponde al 11% del total del acta

PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS

AR

HALLAZGOS

3.1

Estado de salud

(Resolucién 3009/2010, Art. 15 Numeral 1, Art.
68 Numeral 4.1,Resolucién 240/2013, Art. 14
Numeral 1, Art. 15, Art. 131 Numeral 4;
Resolucién 242/2013, Art. 13, Art. 14, Art. 56
Numeral 4.1)

5,5

3.2

Reconocimiento Médico

(Resolucién 3009/2010, Art. 15 Numeral 1, Art.
68 Numeral 4.1, Resolucién 240/2013, Art. 14
Numeral 1, Art. 15, Art. 131, Numeral 4;
Resolucion 242/2013, Art. 13, Art. 14, Art. 56
Numeral 4.1)

3.3

Practicas higiénicas

(Resolucién 3009/2010 Art. 15 Numeral 3;
Resolucion 240/2013, Art. 14 Numeral 3, Art.
17;

Resolucion 242/2013, Art. 13 Numeral 3, Art.
16)

5,5

3.4

Educacién y Capacitacion

(Resolucion 3009/2010 Art. 15 Numeral 2, Art.
68 Numeral 4.1, Art. 69 Numeral 1y 2;
Resolucion 240/2013, Art. 14 Numeral 2; Art.
132, Numeral 1;

Resolucién 242/2013, Art. 13 Numeral 2, Art. 57
Numeral 1)

> | >a | o= | >t

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del bloque comesponde al 32% del total del acta

SANEAMIENTO

AR

HALLAZGOS

4.

-

Limpieza del vehiculo.

(Resolucién 3009/2010, Art. 68 Numeral 4.2 y
pardgrafo; Resolucién 240/2013, Art. 131 Numeral
4.1 y su parégrafo; Resolucién 242/2013, Art. 56
Numeral 4.2, 4.3)

55

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacién del bloque coresponde al 11% del total del acta

REQUISITOS HIGIENICOS

AR

HALLAZGOS

5.1

Procedencia Materia Prima

(Ley 09/1979, Articulo 344; Resolucion 402 de
2002, Art. 5; Resolucién 5109 de 2005; Decreto
1500/2007, Art. 39 Numeral 2; Resolucion
3009/2010 Art. 68 Numeral 3.1; Resolucién
240/2013, Art. 62, 114, 131 Numeral 3.1,
Resolucién 242/2013, Art. 56, Numeral 3.1)

55

5.2

Condiciones de Transporte

(Resolucién 3009/2010, Art. 68 Numeral 3.2,
3.3, 3.4, 3.5; Resolucién 240/2013, Art. 131
Numeral 3.2, 3.3, 3.4, 3.5, 3.6

Resolucion 242/2013, Art. 56 Numeral 3.2, 3.4,
35 36)

X

5,5

|53

Cadena de Frio

(Decreto 1500/2007, Art. 39; Resolucion
3009/2010, Art. 66 Numeral 3; Resolucién
240/2013, Art. 129 Numeral 3; Resoluci6n
242/2013 Numeral 4)

CALIFICACION DEL BLOQUE

La calificacion del bloque comresponde al 35% del total del acta




Il. CONCEPTO SANITARIO

% DE CUMPLIMIENTO CONCEPTO. Seieccione con una equis (X) e concepto santario s emax NIVEL DE CUMPLIMIENTO En caso que uno o méas de los aspectos a evaluar sea|

? Meomo critico y calficado como Inaceptable ().

iente del porcentaje de cumplimiento obtenido, €]

0 >L FAVORABLE 80 -100% CONCEPTO SANITARIO a emitir sera DESFAVORABLE Y]

se procederé a aplicar las sanciones a que haya lugar Y]

MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD respectiva sobre el

producto transportado, en este caso el vehiculo no podral

DESFAVORABLE <79,9% izar ef porte de came y/o productos CAmICOS)

0 comestibles
e aataR / ~ Ill. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL VEHICULO
NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS /
NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS S

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el vehiculo a la normatividad sanitaria vigente cormgiendo los hallazgos registrados en la presente acta.

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
Si | N;(lCuél:
7N

VI. OBSERVACIONES

{
M\r\o%rm
\
Por parte delresponsable del vehiculo: : .

o
Ning no
N

VIi. NOTIFICACION DEL ACTA
Para constancia previa legtura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los funcionarips y personas que intervinieron en la visita, hoy
:El del mes de, i;;!;g ) del afio g}Zi% enla Ciudadde_L\_\lﬁ:]@;

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 cinco (5) dias contados a partir de la realizacion de la visita.

POR PARTE DE LOS FUNCIONARIOS QUE R% LA VISITA

FIRMA: ) | FIRMA:

<
nomaRe<_~ | {0y |V DYC%{Q K2 r O NOMBRE:

ceoua 1444455427 | CEDULA:

carco: A veq=a 00 ) CARGO:

INSTITUCION. | B &40 710 \ Vm\Ud INSTITUCION:

POR PARTE DEL RESPONSABLE DEL VEHICULO

FIRMA: FIRMA:

NOMBRE: Lz 0 S 720/ S e NOMBRE:
CEDULA: AY0HI29Y & CEDULA:

CARGO: CARGO:




