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1. CONDICIONES LOCATIVAS, SANITARIAS Y DE SEGURIDAD

1. CONDICIONES LOCATIVAS

5 ASPECTO A VERIFICAR

RS e Loty c cP NC | NA HALLAZGOS
| ) -
'l establecimiento .. ublcado en terreno de facil drenaje, alejado de boladeros de basura, aguas estancadas,
11 craderos de insectos « roedores.mataderos, cemenlerios y, en general, a focos de insalubridad e inseguridad 25 0
evilar en las zonas "d | €50, qua ofrezcan peligro de inundacién, erosién (Arl 160, 162,163 Ley 9 de 1979)
12 118 entradas princ.oi'es a la edificacion y a sus amblentes Interiores cuenian con facil acceso ( Arl 40 2 0
R~zo0lucién 14861 de  985)
E- el establecimir . > los pisos son sélidos, impermeables, anlidesiizantes, de facil impieza, desinfeccion y
13 resic entes a fac ¢/ ambientales y uniformes, de manera que ofrezcan conlinuidad para evilar (ropiezos y 2 0
=ccldentes. niveladr: para facilitar el drenaje (Art 193, 194 Ley 9 de 1979)
- En el establecimie, .0 las paredes y techos son sélidos de facil limpieza, desinfeccion y resistentes & factores 2 0
|ambientales (A 45 Ley 9 de 1979)
'.as redes e instalr. (ones eléclricas como interruplores, reguladores, lamparas y demas equipos o elementos
V5 uhlizados para iminacién en &reas i estan manlenidas, 15 0
sefializadas y 1 segidas, de manera que se prevengan los riesgos de mcundlo y se evile el contaclo con los |
2lementos somelidos a tension.(Ar 117 Ley 9 de 1979)
I a—~4+on
|Las escaleras, rampas, son saguras, cuentan con pasamamanos y estan revestidas de malerial antideslizantes . 4 2 0 ” o W loﬂ
| P47 y 48 Resolucion 1481 1 0 1985) x el wlata )
‘ S
17 Laventilacién es adecuada r.ara el uso.(Art 197 Ley 9 de 1979) @ 1.5 0 \
18 |2 iluminacion es suficie e y adecuada en cantidad para su uso. (At 196 Ley 9 de 1979) 3 15 0 \
|
CALIFICACK.  DEL BLOQUE 3D La calificacion del bloque corresponde al 30% del total del acta

e s Fat s : 2,CONDICIONES SANITARIAS

R -~ ASPECTO A VERIFICAR

HALLAZGOS. .~ -

El establecimiento cuent: con. servicios sanilarios dolados con los mecanismos o elementos para la higiena

1 ridas preventivas pa . el conliol y pfopcg-cmn (At 168 Luy 09 da 79)

—

c.\urch:lon DEL BLOQUE

21 pe:conal, separador por L =x0. en commecto funcionamiento y en cantidad suficientes para uso de los lrabajadares
y sisi y e s). (Art 50 Resolucion 14861 de 1985) [—
CR
El as.zblecimiento mantiene las condiciones de en orden, aseo y cuenla con un programa de limpieza y
22 desinfeccion para las Instalaciones y equipos documentado e implementado (procedimientos, planilias, 3 0
concentraciones y registros). (ant 207 ley 9 de 1979)
Lo. elementos y prod..los quimicos ulilizados para la Impieza y e er 7 4 2 0 o
L otulados y aimacenados
CALIFICACIOI - DEL BLOQUE 2 (‘) La calificacin del bloque corresponde al 20% def lotal del acta
. 3. CONDICIONES DE SANEAMIENTO P 7
I S 3,1 ABASTECIMIENTO DE AGUA CP NG | NA HALLAZGOS
314 | establecimiento se ** cuenira conectado a Ia red del sislema de acueduclo u otro sistema alternalive @ 1 0 \
312  |El es.abl e, @ con y acceso a agua potable (Arl 165 Ley 9 de 1979) I 0
AN /] ~ CR
« 25 Instalaciones i «ur'ores para suministro estan diseadas y construidas para su funcionamiento normal con
313 |u *acién de servicio ~onlinuo y presion suficiente de servicio en todos los sitios de consumo ( Art 10 numeral 2 ¥ 0
acreto 1575 de 20 )
El e<'ablecim| cuenlta con lanques para el almacenamienio de agua potable debidamente prolegidos y con
314 d suficiente >ara g el suministro en la lotalidad de sus Instalaciones. (Art 10 Decrelo 1575 de
207
o - 1ealiza s o cuando este visiblemente sucio el lavado y desinfeccion de los 2
L lanquea de alm-enamiento de agua polable, (revisar soportes).(Art 10 Decreto 1575 de 2007)
; © 3.2 MANEJO Y DISPOSICION DE VERTIMIENTOS A C
T A
321 'Les 2gups resicales generadas por el eslablecimienlo son vertidos al alcanlarilladgo u olro sislema alternalivo.
(Art 36 Ley 9 de 19771
Les instalaciones para evi 'uacion de residuos liquidos estan disenadas y construldas para que  permitan
322 escurmmisnto, eviten ~ostri ciones, implda el paso de gases y animales de l1a red publica al interior, no permitan
=5 el vaciamiento. el escape «: liquido o |a formacion de depdsitos en el interior de las tuberias y finalmente. se
«vile la conexion o int:rcon /«16n con lanques de almacenamiento y sislemas de agua potable
i 33 MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS c cP NC | NA HALLAZGOS 1 & e -
331 €. 7la con prograca para el manejo y geslion inlegral de sus residuos sélidos documentado e implementado @ 1 0
332 |Ela& 1 para el almarone nento de residucs cumple con condiclones sanitanas & 1.5 0
i B S ;-2 - -
233 Cuinta con reciplentas de naterial 1igido que facilita su limpleza y desinfeccion e Id-nhllcudo; para l| manejo de
res'duos y da cumplimien, al codigo de colores
R 7077 J, T T A4 MANEJQ INTEGRADD DE PLAGAS T BT
244 IE;‘T‘OW un programa de . nejo Integral de plagas documentada e implementado (At 201 y Arl 593 Lay 00 de @
)
342 Vn el s0 la p do plagas o dades ocaslonados por 6slas y so ulnl‘lncan
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K AL AL a9 ge] 4 CONDICIONES DE SEGURIDAD-GESTION DEL RIESGO ¥
PN ] H
P R Ty Wb i ASPECTO A VERIFICAR C cP NC | NA HALIJAZGOS b
oy [Existe pian de gestion del riesgo de o d & imp (Articuto 2.3.1.5.2.1 Decrato 2157, wo M N
8 4 0
de 2017) WJ‘O
Se encuentran ne las dreas y en cuanto a acceso y circulacidn de
43 personas. servicios, seguridad, salidas de emergencia. elc. (Art 206 Ley 9 de 1979) (Arl 52 Resolucion 14861 de; 1.5 0
1985)
44 |El establecimiento tiene alarma de emergencia (Ar 52 Resolucion 14861 de 1985 {2 ) 1 0 /
1
& Las escaleras cuentan con cinla antideslizante, franja folo luminica y pasamanos (Art 48 Resolucion 14861 de 'JO e C‘On
1985) 3 15 0 % o)
ap L8 Institucion cuenta con exlintores o g conlra e sef en
> perfecto estado de funcionamiento. (Ar 52 Resolucion 14861 de 1885) $ 2 Y
47 |Exisle boliquin de pnmeros auxilios (At 127 Ley 9 de 1978) ‘; 3 ) 15 0 \
CALIFICACION DEL BLOQUE 2 '®) La cabficacion del bloqus correspande al 20% del total del acta
5 A e e AR e S 1l. CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES SANITARIAS B, e ki 3 S A ik
Enqumnmamilealmm 2 evaluar sea idenlificado
% DE CUMPLIMIENTO CONCEPTO. Selecciona con una equis (X) of concepto sanilario a emilic NIVEL DE CUMPLIMIENTO como  “critico”, del dn
obtenido, of CONCEPTO SANITARIO a emitc serd de
FAVORABLE w 95%-100% DESFAVORABLE, representacion de riesgo inminente a la salud
r publica con aplicacién de medida sanitaria (NC-AMS) y se
C\@ FAVORABLE CON REQUERIMIENTOS S0%B4% a splicar la MEDIDA SANITARIA DE  SEGURIDAD|
DESFAVORABLE <49.9% CORRESPONDIENTE.
* TP 1Il. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO o ¥ .
NUMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS (AGUA) [ /‘ /‘

a o y

NUMERO DEL ACTA DE TOMA DE MLESTRAS | e ol

Z - =
IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS i " 5 o

Se debe ajuslar el establecimiento a la nermatividad sanitaria vigente

gienda los en la presente acta.

V. OBSERVACIONES
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5 ke " VL. INFORMACION DE TIPO MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD/PREVENTIVA SI__ Noz iy
Clausurs temporal lotal Decomise Vacunacun personas o anmales
Clausura temporal parcal Destruceion o desnaturalizacdn Destruccion o desnaturalzacdn
Suspension parcasl de lrabeios o seveos Congalscion i‘wmuuumm-ow.a
Suspension (otal de Wabayos 0 SerVcos Caplura y oW ananiles de D S
| o internacian n de
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La Secrelaria de Salud y Seguridad Social de Pereira, en cumplimiento de la Loy 1581 de 2012 y demas - . 08 rasponsable del du sus dalos personales que le son solicitados desde sus
actividades de | V.C., los cuales /.ran ulilizados para el desarrolio de su mision, Do olio lado, por su naturaleza, 1os dalos que lienen cardcler de publicos pueden estar contenidos en eslas actas, sin aulonzacion del
bitular art 10 Ley 1581 de 2012,
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