Secretaria Distrital de Salud de Bogota Y = -

Subsecretaria de Salud Publica / Acta Numero
Acta de Inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para / e
 establecimientos de preparacion de alimentos  / AS(Q2N 141404
ESE: < Llred A it Fecha:| )2 | @9 [2022
CEDULA DEL ESTABLECIMIENTO
ID Establecimiento: Ndmero de Inscripcion: Ndmero de carpeta:
DS IYox A S 00O 6& (o AAsw e -~ 281 ~52YY
. il _ P -
Razén social: 7L ‘\.f‘(U('K?/j A0 I LD d//\/' . /‘(&W(O"\ S;:\ /P/Zpe )\jﬁf\/
Nombre del establecimiento: - .
(ﬂ( [ AC) ]\/1@0/{/
NIT: &30 |« 3151 o Sede: IATCT
Direccion: X 1. @ qo A G N 2.
Ubicacion: 7@"«’4 U(KV','\"\ W otown\s /:&Nm\, ( ‘A.«‘p\:\ 5 %) S.J—w /et\,ﬁQ r»:"ﬂ/1
Localidad: & )(_q UPZ: Soudae
Barrio: “Vadi - hto\ Teléfonos 3 T o BE B3 §a
. 73 |
Correo electrénico para notificacion® /y,'v%s r (D fonve!ir o O
Nombre propietario: [ Acrcinn  Jyntems ot wils wenzss < /o //\ : o rp
Tipo de documento: C.C.DC.E.DNIT@PEPDPSDPTPD Ndmero documento: =3 > (/2 S/ - 7.

\ | ]
Nombre representante legal: Y. 71 5 A VS Csr 1 J/f,

Tipo de documento: C.C.[AJC.E.[ NIT[JPEP[_JPS[_|PTP[ ]| Numero documento: , § 2 ¢ 2. F 2 &/

Direccion de notificacion: lee 9o )N G 3 3

Presenta matricula mercantil del establecimiento: SI [ ] NO [

)

Linea de intervencion: G Liaip ndoy SusS NN

Intervencion: Dt STC et ( < Cootelbe vy PR T Fop As(
Tipo de establecimiento: \ ,:jjﬁ,\»_ e (,

Numero de trabajadores: ] 2 Horario: Diurno [} Nocturno [_]24 horas [_] Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [_|Domingo a domingo &Fin de semana [_] Otro:

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA VISITA SANITARIA

Favorable []
FECHA DE LA %D lipriient
ULTIMA SR MY S | FavmEbE don | o s dlirm msnecs IY9 %
INSPECCION requerimientos € 1a ultima Inspeccion
Desfavorable []
MOTIVO DE LA VISITA
s Asociada a peticiones, quejas
o Solicitud del interesado ] y reclamos
Programacion Numero de radicado: 2Y¥23 i
' Numero de radicado: 7,'72193 ¥2301009 ¢
Solicitud oficial [ ] | Evento de interés en salud publica [ ] | Solicitud de practica de pruebas/
Numero de radicado: Procesos sancionatorios admin [

Otro: D Especifique:

EVALUACION

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

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

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

Aceptable con Requerimiento 2 ; .
P q AR critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.

*Al suministrar esta informacion, se autoriza la notificacion electrénica
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica
Acta de Inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para

establecimientos de preparacion de alimen

tos

~ /ASO02N 141404

Acta Namero

EVALUACION
Marque con una X cuando el establecimiento no cumple con ninguno los requisitos des-
Inaceptable | . . .
critos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
Marque con una X la casilla "NA" en caso que el aspecto a verificar no se realice por
No aplica NA | parte del establecimiento y calificar como Aceptable (A). Justificar 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 | lainocuidad de los alimentos y deba aplicar Medida Sanitaria de Seguridad que impida

que el establecimiento continte ejerciendo sus labores
I.CONDICIONES SANITARIAS DE INSTALACIONES Y PROCESOS
1. EDIFICACION E
INSTALACIONES A | AR I BAEESE RS
f/ /i
/Lv(u/ 2. (F"" J q 'e ”,_‘V[/(/ <(-C /v_(

1.1 Localizacién y disefio A eres (PR | toveceitel o 1 oedeso!
(Resolucion 2674/2013, T - / /c/
Articulo 6, Numerales 1.1, Yee e pEiShy pare SITEN | e
1.2,1.3,2.1,2,3y 2.8, 2  LoirisSray
Articulo 32, Numerales €
1,2,3,4,6y7. Articulo
33, Numeral 8)

|C
\ / ," [ ( Z
k/'\ c Jen? /c' o1 — o D o~ //7;’ = :JQ
/ / c c r(,/"] o
L 0Vs e Ao dped oy 0 1€ g < :

1.2 Condiciones de pisos a e & P—oce /
y paredes g0 Lo e Ac ﬁfl’(' c ”/’~ s eé»ne " i <t ©A
(Resolucion 2674/2013, 2 el . e A
Articulo 7, Numeral 1, 2. e oy §

Articulo 33, Numerales - ) ©N 31 P ///c - i G fq
1,2y3) — £
el 7 (o
C
V4
/\‘; r/(w 054 c Cf rie i ,’,'C”Cj\/* "5'/"(

1.3 Techos, iluminacién Co G — kel
y ventilacién iz o i
(Resolucion 2674/2013, 2 y e y, g
Articulo 7, Numeral 3, 4, ed v s e §ITE =
5,7, 8. Articulo 33, fro#JO
Numeral 4.)

C
/ y /
2Ny, o FAS PR AL o { Lour 21  cof He
7 ./ iy
" i ) \‘ ) C e’ m&”/ 09 (C.‘ // @ 9

1.4 Instalaciones AL CuUC ‘/ _/ /
sanitarias cerlele 1 are £ Sawlocr.
(Resolucion 2674/2013, ,/ //

Articulo 6, Numeral 6.1, 4 >< AN S R (O
6.2, 6.3, 6.4; Articulo 32, - & o G
Numeral 9y 11.) e :
Co S (e 2
C
CALIFICACION DEL BLOQUE I S | La calificacion del bloque corresponde al 10% del total del actaJ
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica -
Acta de Inspeccioén sanitaria con enfoque de riesgo para

Acta NUmé}B

/ASO2N 141404

2.

EQUIPOS Y UTENSILIOS

A

AR | |

HALLAZGOS
.

2.1

Condiciones de equipos
y utensilios.

(Resolucion 2674/2013,
Articulo 8, Articulo 9,
Numerales 1,6, 8y 9,
Articulo 10, Numerales
2y 3. Articulo 34.)

N4

sl

1

<l 1\(1/,‘/‘/(r)’ (C

P 0~ >
/
7/
N2 PC NG
e

<& Cc oA /
4
A P C LA

/ /" ) 29, \;/I»\(rJ,
L/,

1 ~3 O
> ) et /

cCoA

= - Vi 7 f
( g / laPo B (I & ‘Sf A ,«C r <o X (o

2.2

Superficies de contacto
con el alimento.
(Resolucién 2674/2013,
Articulo 8; Articulo 9,
Numerales 2, 3,4, 5, 7y 10;
Articulo 34. Articulo 35,
Numeral 8 y 10.Resoluciones
683, 4142 y 4143 de 2012;
834 y 835 de 2013)

N

o

CALIFICACION DEL BLOQUE

[&

I La calificacion del bloque corresponde al 12% del total del acta ‘

3.

PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A

AR | |

HALLAZGOS

L

3.1

Estado de salud
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 11; Numeral
1,2, 4, 5. Articulo 14,
Numeral 12.)

3.2

Reconocimiento

Médico.

(Resolucion 2674 de
2013, Articulo 11, Numeral
1,2,3,4)

<4((,—(_)

/
L S
LA pp QI =/7 0 554

\vo © "&/" ITeA o

J o A<

/(/ soae [ .

3.3

Practicas higiénicas
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 14, Numerales 1,
2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,
13y 14. Articulo 36.
Articulo 35, Numeral 5y 7.)

X

C

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

Subsecretaria de Salud Publica

Acta de Inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para
establecimientos de preparacion de alimentos

4 Acta NUmero

/AS02N 141404

CONTINUACION
3. PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS

A | AR

HALLAZGOS

i

3.4 Educacion y
capacitacion
(Resoluciéon 2674/2013,
Articulos 12 y 13. Articulo
36.)

X

C

/ % i | &
/\_,«,ﬂv (rm//Jan < » ~

4 T
i ) 7 1€ e “F

(S

. =
ot - e lCIC L i P
o Ce (€
(

C

|
)
!
L CALIFICACION DEL BLOQUE \

‘| La calificacion del bloque corresponde al 20% del total del acta \

4. REQUISITOS

HIGIENICOS A

AR

HALLAZGOS

4.1 Control de materias

primas e insumos
(Decreto 561 de 1984, Art. 89.
Resolucion 2674/2013, Articulo
16, Numerales 1, 3,4y 5;
Articulo 35, Numerales 1,2y 3.
Resolucion 5109 de 2005.
Resolucion 1506 de 2011.
Resoluciones 683, 4142 y 4143
de 2012; 834 y 835 de 2013.)

4.2 Prevencion de la
contaminacioén cruzada
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 16, Numeral 7;
Articulo 18, Numeral 7;
Articulo 20, Numeral 5;
Articulo 35, Numeral 4.)

4.3 Manejo de
temperaturas
(Ley 9 de 1979, Articulo
293, 425.Resolucion
2674/2013, Articulo 18,
Numeral 3.1, 3.2,3.3y5.)

4.4 Condiciones de
almacenamiento
(Resoluciones 683/2012,
2674/2013 Articulo 16,
Numeral 5y 6. Articulo
33, Numeral 9.)

e

NA C

CALIFICACION DEL BLOQUE

‘ 22, s’l La calificacion del bloque corresponde al 25% del total del acta I

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica A Acta Nimero
Acta de Inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para v = =
establecimientos de preparacion de alimentos / ASO2N 141404 i

5 SANEAMIENTO A AR | | HALLAZGOS

5.1 Suministro y calidad
de agua potable
(Resolucion 2674/2013,
Articulo 6, Numeral 3.1, 3.2,
3.3,3.5.1,35.2y3.5.3, >{
Articulo 26, Numeral 4.
Articulo 32, Numeral 8.

Resolucion 2115 de 2007,
Articulo 9.)

5.2 Residuos liquidos
(Resolucion 2674/2013 ,
Articulo 6, Numeral 4, \4/
Articulo 32, Numerales
5y 10.)

C
5.3 Residuos solidos
(Resolucién 2674/2013
Articulo 6, Numerales 5.1, \4/
5.2 y 5.3. Articulo 33,
Numerales 5,6y 7.
Articulo 18, Numeral 11.)
C

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

5.5 Limpieza y desinfeccion /O JE el ((
de areas, equipos y O Locrelo 1 T = (/ -5,

utensilios /
(Resolucion 2674/2013 7 y 4 pARY -t b L ol et
Articulo 6 Numeral 6.5; \ /

Articulo 26 Numeral 1)

f\—\
3
T)
N

5.6 Soportes documentales ;o
de saneamiento G D g e S
(Decreto 1575 de 2007, 2 ><
Articulo 10. Resolucién
2674/2013 Articulo 26.)

T CALIFICACION DEL BLOQUE Lf(# N} ‘ La calificacion del bloque corresponde al 33% del total del acta ‘
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Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud Publica

Acta de Inspeccion sanitaria con enfoque de riesgo para
establecimientos de preparacion de alimentos

Acta Numérb

/ ASOZN 141404

Il. CONCEPTO SANITARIO
% De cumplimiento | CONCEPTO firnsomere®e.  Nivel de cumplimiento | En caso que uno o mas de los
aspectos a evaluar sea identificado
Favorable 90-100% como critico y calificado como
- ; Inaceptable (1), independiente del
“ 2 2 ‘ ]F bl porcentaje de cumplimiento obtenido,
>< ngcgg%ugr,m,entos 60-89,9% el CONCEPTO SANITARIO a emitir
/ sera DESFAVORABLE y se procedera
Desfavorable <59.9% a aplicar la MEDIDA SANITARIA DE
SEGURIDAD respectiva.

II.RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO

Numero total de muestras tomadas

Numero del acta de toma de muestras

——
—
—

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

Se debe ajustar el establecimiento a la normatividad sanitaria vig

igente corrigiendo los hallazgos registrados en la presente acta

V. APLICACION DE MEDIDA S

ANITARIA DE SEGURIDAD

_Clausura temporal total I:] Suspension total de trabajos o servicios |:|
Clausura temporal parcial ~— iso [ ]
Suspension parcial de trabajos o servicios [ ] | Congelacion \.\ [ ]
Destruccion o desnaturalizacion [ ] —_—

_ VI. OBSERVACIONES .
Por parte de la autoridad sanitaria: < / ¢ WAy 5 __‘
/ ) < \{=Cas % e 7 % )
/ ) . ) 2o ni o - A// - /
Ue fees @ /2 € 5 - 7 -~ o /‘/; / ~ <5
,/’ - 1 //_ R 4 i
Cr le ppo(s 7 s e A 2 P “ = N
Ce fe. - Q>/Vr/<ﬂ‘7 r ol # S (’t»[(v(" h rcetnn: e qo Ny -33 N 2.

Por parte del establecimiento:

7
/
1

VIl. NOTIFICACI

ON DEL ACTA

intervinieron en la visita, hoy del mes de o7

atendio la visita.
NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayo

Para constancia previa lectura y ratificacion del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que

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

del afio en la ciudad de Bogota D. C.

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

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
I . el

o] P

Nombre: -\

Nombre:

/

<

Tipo de documento:

Tipo de documento:

-

=

< = T
Numero de documento: 557 -

Numero de documento:

Profesion u oficio:

Profesion u oficio: -
Firma: Y/ Firma:

POR PARTE DEL EST,ABLECIMIENTO TESTIGO /
Nombre: Sakel (e 1o \e/oe « te! 4 pcon|Nombre: /

Tipo de docamants: G. cX|cE[INIT[] PEPDPSD PTP ]

Tipo de documento: C.C.[ |C.E. D/NIT[]PEPE]PSD PTP[ ]

Numero de documento: | © 2 2. JG / P

Numero de documento:

Firma:

Cargo: Representante IegaID PropletarloD Encargado&

—

Firma:/ Y . N /

LY

NOTA 1:

"En concordanc:a con Io establemdo en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la imposicién de un concepto

sanitario desfavorable y/o de una medida sanitaria de seguridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigaciéon administrativa en salud, confor-

me los términos establecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011"
NOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministro y consign
anexos, acarreara Ias' responsabilidades de ley, de conformidad con lo
734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario”

Hoj

Cra 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co

acion de informacion falsa, registrada en el presente documento o sus
dispuesto en los articulos 286 y ss. del Codigo Penal Colombiano y Ley
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' Nﬂméro

. FORMATO VERIFICACION DE ROTULADO GENERA
ASl 4N 0 9 1682 NACIONALES 0 IMPORTADAS YADITIVOS (Resolucuones 5100 de 2005 Y 1506 de 2011)

. ALIMENTOS, MATERIAS PRIMAS

FECHA:

)2 o 190 F

ACTA DE VISITANOMERO: a50 20/ Y ( ¥OY

ICACION DEL PRODUCTO

Nombre Del Producto:

(ou,xo_,,L /A,'(Cn 01

2,1<’ ,;a ()(, r L7

i e A

[ ¢ Ul
N e~ A o0

5 ua C 2oL
W/
Numero autorizacion sanitaria registro RSA - permiso PSA - 2 2 oS 4 3 [ e A 2 AM T OOY - E0 Z1.
< ey o<l 0> F BN -2 ¢ > T 313 2s5A - 00l (
notificacion NSA ¥ <A - o027 ’ L eSIA 2 E& ; i
/ f_‘_ \ i
Marca: (_.DQjD nNC C G /\7; /() T D !& € o f J ‘\/
g . ‘ N 4G PN ~
Presentacion y Contenido neto: { . Lg,, w 69, Z//(‘( saa xSV 3‘/ L (03 Sx e R
\ »v/l J /
_§CALIFICACION: CUMPLE: C, NO CUMPLE: NC, NO APLICA: NA
Aspectos a verificar Calificacion Hallazgos Calificacion Hallazgos Calificacion Hallazgos
Nombre i
Articulo 5 # 51 o Art. 12 # 1 (Res.5109/2005) o Articulo 5 # 5.1 i i
(Res.1506/2011) y se debe ajustar a lo otorgado en la autorizacion de comer- ( i / ('“ i
cializacion (RSA-PSA-NSA). El nombre debe estar en la cara principal de ( / g |
exhibicion. Art 6. # 4 (Res. 5109/2005) / ) [l ‘
Lista de Ingredientes < & / < {
Articulo 5# 5.2 0 Art.12 # 2 (Res.5109/2005) o Articulo 5 # 5.2 (Res.1506/2011) . = !
i
Contenido Neto y Peso Escurrido |
(Articulo 5 # 5.3 0 Art.12 # 3 de Resoluciéon 5109 de 2005 o Art.5 # 5.3 de la < /
Resolucién 1506 de 2011). El Contenido Neto debe estar en la cara principal — / — ]
de exhibicion. Art 6. # 4 (Res. 5109/2005) /‘ . / i
Nombre o Razén Social y direccion del fabricante, envasador o reempacador, / ‘
precedido por la expresion “fabricado o envasado por”. ; ; ’
En productos importados deben ir nombre o razén social y direccién del < / < { <
importador. : | a /
Articulo 5 # 5.3 0 Art.12 # 4 (Res.5109/2005) o Art. 5 # 5.4 (Res.1506/2011) J |
{
Identificacién de Lote o ' - i
Articulo 5 # 5.5 0 Art. 12 # 6 (Res.5109/2005) o Art.5 # 5.5 (Res.1506/2011) < ‘ T T
Hoja 1/3 ‘ﬁg
9 s | 5
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FORMATQ VERIFICAC!ON DE ROTULADO GENERAL DE ALlMENTOS MATERIAS PRIMAS,
N 0 9 1 6 8 2 NACiONALES 0 IMPORTADAS Y AD

FECHA:

] 3

fws-) ")

Ty LA

ACTADE VISITANUMERO: . (3 sy j~([ € OY

Fecha Limite de Utilizacién o Fecha de Duracién Minima o Fecha de

Caducidad o Vencimiento
Articulo 5 # 5.6 o Art. 12 # 7 (Res.5109/2005) o Art.5 # 5.7 (Res.1506/2011)

Instrucciones para el uso
Articulo 5 # 5.7 (Res.5109/2005) o Art.5 # 5.6 (Res. 1506/2011)

~
/ \A . .\z

Condiciones de Conservacion
Articulo 5 # 5.6.4 o Art. 12 # 8 (Res.5109/2005) o Art. 5 # 5.6 (Res.1506/2011)

-

Registro, permiso o notificacion sanitaria

Articulo 5 # 5.8 (Res.5109/2005) - Articulo 37 (Res.2674/2013)

Nota: Para productos elaborados en Departamento Archipiélago de San
Andrés, Providencia y Santa Catalina estan exentos, para su introduccion al
resto del pais deberan obtener el registro sanitario correspondiente ante el
Invima

Requisitos obligatorios adicionales

Etiquetado Cuantitativo de Ingredientes

Declaracion cuantitativa de ingredientes valiosos o caracterizantes destacados
en el rotulado, por su presencia o bajo contenido. (Articulo 5 # 6. 1
(Res.5109/2005)

Alimentos e Ingredientes Causantes de Hipersensibilidad
Declaracion con su nombre especifico. Articulo 5 # 6 Paragrafo Res.5109/2005

Pais de Origen
Articulo 12 # 5 (Res.5109/2005)

Presentacion en la informacion de la etiqueta

Etiquetas que se adhieran a los alimentos envasados no podran removerse o
separarse faciimente del envase. Los datos en el rétulo deberan indicarse con
caracteres claros, bien visibles, indelebles y faciles de leer por el consumidor en
circunstancias normales de compra y uso. Articulo 6 (Res.5109/2005)

/)

Etiquetado en Idioma Espafiol

Debera utilizarse un rétulo o etiqueta complementario que contenga en idioma
espafiol, la informacién exigida en Res.5109/2005

Articulo 13 (Res.5109/2005) o Art. 4 # 6 (Res. 1506/2011)

Nota. En el Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Catalina se
aceptan en idioma espafiol e inglés

Cumple normas e incluye leyendas o requisitos especificos para el rotulado del

roducto. / v' ( (ﬁ
p (. P '
La etiqueta no debe describir el producto alimenticio envasado de una forma ) ‘I e | = ,1
engafiosa o susceptible de crear una impresién erronea respecto de su natura- P l Q \ (
leza o inocuidad. Articulo 4. # 1 (Res.5109/2005 y Res.1506/2011) ( - T
Hoja 2/3
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AS PRIMAS

No contiene palabras, ilustraciones o representaciones graficas que hagan
alusiones a propiedades medicinales, preventivas o curativas que den lugar a
apreciaciones falsas sobre la verdadera naturaleza, origen, composicion o

P
calidad del alimento. Pl C C
Articulo 4. # 2 (Res.5109/2005 y Res.1506/2011). Q ! _

Si la etiqueta describe informacion de rotulado nutricional, debe ajustarse
conforme Resolucion 333/2011. Articulo 4. # 2 (Res.5109/2005)

la correspondiente autorizacion del Invima. Articulo 4. # 3 (Res.5109/2005)

La etiqueta no debe estar en contacto directo con el alimento, salvo que tenga A
B

Si el alimento declara que su contenido es 100% natural, no contiene aditivos / /A
declarados en la lista de ingredientes. Articulo 4. # 4 (Res.5109/2005) o [’\/

>
v

T

i

No emplea palabras, ilustraciones o representaciones graficas, que sugieran
directa o indirectamente cualquier otro producto con el cual pueda confundirse

?
b

o inducir a suponer que el alimento se relaciona en forma alguna con otro
producto. C C C
Articulo 4. # 5 (Res.5109/2005) [
No emplea graficas que’ hagan alusion a ingredientes naturales que no contie- ’f
ne el mismo y cuyo sabor sea conferido por un saborizante artificial, en la | Q VQ i
etiqueta del alimento junto al nombre del mismo debe aparecer, la expresion /AJ A /"/ / /\f {
“sabor artificial”. Articulo 4. # 6 (Res.5109/2005) \ !
Decreto 1500 de 2007, Articulo 42. ‘
# 5. La etiqueta del producto debera contener como minimo, fecha de benefi- B
cio, fecha de empaque, fecha de vencimiento, nombre del corte. y A /’Aj A //A
# 6. Carne, productos carnicos comestibles y derivados carnicos que utilicen ([“' S \ '\\
empaque al vacio y otras tecnologias como atmdsferas controladas deberan ) )
establecer la vida til del producto y colocar condiciones de conservacion del
mismo. B - -
r [ ; |
Los productos verificados CUMP E NO C‘,LLMPLE CUMPLE NO CUMPLE CUMPL NO CUI\TIPLE
LN L] 2 [ | nt
POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARlA POR PARTE DEI ESTABLEC MIEI\ TQ/ ;
.  Niarakiran * " 5 0 Al o I ey
Nombre:  No. Nermo (e A\ ~o-b Nombre: oclew €, q/r 10 \/C'a,:cr Ao ofn//r/ IO
Tipo de documento: i P Tipo de documento: C.CY|C.E[ NIT[_|PEP[_] ps[j PTP[ |
Numero de documento: (>9y 97 I3/ & / Namero de documento: ( = T 2. Xl | i
Profesion u oficio: dliad e Jobirio Tk Eirn’(a: : Cargo: Representante legal[ |Propietario| ] Encargado [:S( Firma: / U s sods

NOTA 1: La presente verificacion se realiza en el marco de la fiscalizacion sanitaria estableciga)zl(la Resolucion 1229 de 2013 y no constituye una aprobacion ni autorizacion del rotulado del producto evaluado. /
NOTA 2: "La Adulteracion, el uso fraudulento, el suministrq y consignacion de informacion falsa, registrada en el presente documento o sus anexos, acarreara las responsabilidades de ley, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss.
de'l Cadigo Penal Colombiano y Ley 734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario”
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