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Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Subsecretaria de Salud pubugag 7 Acta Numero

/ Acta de inspeccién sanitaria c?n enfoque de riesgo para vehiculos / A S22N 0 0 2 3 2 7

transportadores de came y/o productos carnicos comestibles

. ——— —'—‘

%u,.‘.‘.c_ CoRSAE O Ac c\afechal oy [ Zbéé.
I " |DENTIFICACION DEL VEHICULO H

10 vehiculo: ~ [Numero de Inscripcion: Numero de carpeta.
2606 C L\xa ) L0 6 4
Nombre del establecumuento o lugar donde se realiza | mspecmén

R AL p2eGNLO)
o on ¢ % A0
\

Direccion donde se realiza 1a INspeccion.

UPZ: Lo = EO " Bamoms \(qu@
Nombre del propietario del vehiculo: \ L&\ £ : mg@

Tipo de documento: C.C.BC.E NIT[_JPEP[_JPS[_JPTP[ ] |[Numero: cz= c\g CK\Z

Correo electrénico para notificacion® s : @ ;‘ A\ L MO
Direccion de Notificacion: Teléfono: - o !
A ‘Lé L A A

Nombre del propietario del producto: m -
| » Q;s:ex o AR poreS
Tipo de documento: C.C.@?.E. NIT PEP_]PS PTP[_] |Numero: OONCS\RLLL

rCorrc-zo electrénico para notificacion® COrs 0! Slé\m@@@‘ﬁf - ﬁ\ C [\~
lDlreccuOn de Notificacion: o | \ 2\ - Telefono. K !1223 Zqz 2

'Linea de intervencion:
BRSOV VANV N Valo R W gca%;g M\

Cuenta con autonizacion samtana de transporte: Sl Q NO %

Clase de vehiculo: : G ae Q) Tipo de carroceria: p
Modelo: 2 0y EE Marca: TNQ 20 Placa: Q} \%%

Caja, contenedor o cisterna, con aislamiento térmico (isotermo).  SI ja|NO

!

Sistema de frio: SI @ NO

Numero de trabajadores: P Horario: Diurno| |Nocturno| |24 horas Otro:

Dias de funcionamiento: Lunes a viernes [ |Domingo a domingo j<JFin de semana Otro:

Tipo de producto que transporta Poll Cerdo [xc] Bovino|yg Productos carnicos comestibles (Visceras) [

6tras spgg:le\as‘ .éUél.g e

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCION SANITARIA

- Favorable “ \s D& |
FECHA DE LA , Favorable con E % De cumplimiento q o
‘JLTWWA(5 O 6 O K .ZGZQ requerimiéritos de la ultima inspeccion ’
INSPECCION oo - AN oo ] A‘besfavorable
MOTIVO DE LA INSPECCION
- | Asociada a peticiones, quejas
Programacien os| Namero de radicado:  socamas
" ' NdGmero de radicado:
Solicitud oficial Solicitud de practica de pruebas/
. | Evento de interés en salud publica Procesos sancionatorios admin

Numero de radicado:

Otro: [ ] Especifique: = * i
1\. 3 N . Ao j_.—‘

EVALUACION
| Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos descritos
| Aceptable A en el instructivo para el aspecto a evaluar.
[
o Marque con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos descritos
 Aceptable con Requerimiento |AR| ) g instructivo para el aspecto a evaluar.

Al sum\mslrar esta informacion, se autoriza la notificacién electronica
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e EVALUACION ——

J— Ty T oy e ALUAGIEN —
— | Ane. o 00N UNA X clande el vehiculo no CUMDIE Con nimee s e o

— - { 2O5CTIOS en el instryciye Para el aspecto a eyajyar | MIUN0 10s requisitos
No aplica Marque con una BRI A -
una X |a "NA" P r——

o NA! parte del vehicyls : Ca?i?lts:gtacor\xo :23 Cz:s; que el agpecto 5 verificar no se realigbokw

Critico Mar ue?o?w na X la - it =% et T o
. Clia ingcuidad :gﬁo); |:lifnaesrl1l:?)s(; d(;%zndole, m’c\:dumphmuento e 3 Pacto é@[ﬁ&?&é&; ]

N aplicar . :
_ ——————— | |que el vehiculo continge ejerciendo Sups labe ree:'da >anitaria de Seguridad que 'mpida
e S R ol N ~__~%_._;_~_\‘__\ o
— . CONDICIONES SANITARIAS DE| VEHICULO
L. REQuISITOS Alar] o] . -
ELV R| |

T E_”"CUL“. | HALLAZGOS

1.1 Disedo Sanitario del vehiculo

| (Resolucion 3009/2010. Articulo
68 Numerg 1.1,1.2, 1.5 Resoly-
cion 2505/2004 Articulo 4 - Reso-
lucidn 240/2013. Articulo 131 Nu-

meral 1.1, 1.2 WO 3T Resolucion
242/2013. Articulo

12,17,36)

C

CALIFICACION DEL BLOQUE

\'\

La calificacion del bloque corresponde al 11% de| total del acta

2. REQUISITOS EQUIPOS

Y UTENSILIOS A

-

AR

HALLAZGOS

2.1 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; Resolucién
3009/2010, Articulo 68 Numeral
1.3.1.4, 2.1, 2.2; Resolucién 240,
/2013, Articulo 131 Numeral*1.3.
1.4, 2.1, 2.2; Resolucidon 242/2013.
Articulo 56 Numeral 1.3, 1.4,

+‘ 1
2.0, 2.2) Lo &
CALIFICACION DEL BLOQUE /l \ La calificacion del bloque corresponde al 11% del total del acta
3. PERSONAL MANIPULADOR A AR ! 1 HALLAZGOS
DE ALIMENTOS
3.1 Estado de salud ‘
/,/
(Resolucion 3009/2010, Articulo’ ! | o
15 Numeral 1, Articulo 68 Numef'a TREE -
4.1,Resolucién 240/2013, Amcu.o -
14 Numeral 1, Articulo 15, 'Artia;g ~
131 Numeral 4; Resolu.Clén 21 p - ot
/2013, Articulo 13, Articulo 14, e e { C J
Articulo 56 Numeral 4.1). # I
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Subsecretaria de Salud Publica

.~ Acta de inspeccit

n sanitaria con enfoque de riesgo para vehiculos

- transportadores d

e carne y/o productos carmicos comestibles

“AS2

Acta Numero

2N 002327

- SRR
- —— ———— o
T ————— e

i : éoﬁﬁnua&:ién

DE ALIMENTOS

3. PERSONAL MANIPULADOR | A | AR

HALLAZGOS

3.2 Keconocimiento médico

(Resoluciéon 3009/2010. Articulo
15 Numeral 1, Articulo 68 Numeral
4.1, Resolucidn 240/2013, Articulo (
14 Numeral 1, Articulo 15, Articulo 4 )l
131, Numeral 4: Resolucion 242
/2013, Articulo 13, Articulo 14,
Articulo 56 Numeral 4.1).

3 3 Practicas higiénicas

(Resolucion 3009/2010 Articulo 15

Numeral 3: Resolucion 240/2013, ( 1”
Articulo 14 Numeral 3, Articulo 17,
Resolucion 242/2013, Articulo 13

Numeral 3, Articulo16).

-~ c

3 4 Educacioén y capacitacion

(Resolucion 3009/2010 Articulo 15
Numeral 2, Articulo 68 Numeral 4 1,
Articulo 69 Numeral 1y 2, Reso- 6
lucion 240/2013, Articulo 14 Nu-
meral 2. Articulo 132, Numeral 1,
Resolucion 242/2013, Articulo 13
Numeral 2, Articulo 57 Numeral 1).

PO %c:xc,m‘v&q € OGN U
ON

OO M AN v e XN C L
o QUL GO~ O e ¢\

C

CALIFICACION DEL BLOQUE

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

| 4. SANEAMIENTO A | AR

41 Limpieza del vehiculo

Numeral 4.2 y paragrafo; Resolu-
cion 240/2013, Articulo 131 Nu-
meral 4.1y su paragrafo, Resolu-
cibn 242/2013, Articulo 56 Nume-
rald243)

(Resolucion 3009/2010, Articulo 68 ~N
(11

HALLAZGOS

'
d C

L CALIFICACION DEL BLOQUE

A8

La calificacion del bloque corresponde al 11% del! total del acta ‘

Cra 32 No. 12-81
Tel; 364 9090
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a de inspeccion sanitaria
transportadores de carne y/o

® ' Secretaria Distrital de Sal Bogota
Subsecretaria de S-alt:,c? ggblica

con enfoque de riesgo para vehiculos
Dmdol?ctos cémiz%.; comestibles

f

— ————— . — A A—————— W —— - — o

Acta Nt’Jméro .

/AS22N 002327

—r

I i ! S
5. REQUIS
ITOS HIGIENICOS A | HALLAZGOS
1&7——(‘ )'}" "(1(4:\(/ * '(’\C
5.1 Procedencia d
elam
prima ateria
'(Le_y 09/1979, Articulo 344; Reso-
ucion 402 de 2002, Articulo 5: o
Resolucion 5109 de 2005, De- 1 N\ Vi
creto 150072007, Articulo 39 Nu- w 5
meral 2; Resolucion 3009/2010 "
Articulo 68 Numeral 3.1; Reso- p
lucidon 240/2013, Articulo 62, 114, /
131 Numeral 3.1, Resolucidon 242 S
/2013, Articulo 56, Numeral 3.1) //
C
s g
5 2 Condiciones de transporte
(Resolucién 3009/2010, Articulo pd
68 Numeral 3.2, 3.3, 34, 35, Re- 11\ T >
solucion 240/2013, Articulo 131 > 4l - A
Numeral 3.2, 33,34, 35, 36 Re- "4
solucion 242/2013, Articulo 56 /
Numeral 3.2, 3.4, 35, 3.6). y
///
rd C
%f- /_/
. e d
/5.3 Cadena de frio ;’y ,
(Decreto 1500/2007, Articulo 39, L
Resolucién 3009/2010, Articulo 66 | /13 1‘«\ - 2
Numeral 3; Resolucion 240/2013, ,, - /
Articulo 129 Numeral 3; Resolu- P s
cion 242/2013 Numeral 4). P
i /’
_/'/
r La calificacion del bloque corresponde al 35% del total dei actaj
——
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80-100% y calificado como Inaceptable (1), indepen
diente del porcentaje de cumplimiento

( )(1 Favorable
g\q ; oo o | obtenido. el CONCEPTO SANITARIO a

emitir sera DESFAVORABLE y se proce

Desfavorable

o Subsecretaria de Salud Publica f
4 -a: Jnsn?;g"gg g:nitaria con enfoque de riesgo para vehiculos / Acta Ndmero
e ”‘" pe carne y/o productos carnicos comestibles A S 2 2 N O O 2 3 2 7
f 1. CONCEPTO SANITARIO T T

X

a evaluair sea dentificado como critico

<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 L

Numero del acta de toma de muestras

IV. REQUERIMENTOS SANITARIOS

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

V. APLICACION DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
Congelacién }‘ Suspension total de trabajos o servicios }
Decomiso \ Destruccion o desnaturalizacion I' [:

VI. OBSERVACIONES

Por parte de la autoridad sanitan’a';‘ A ﬁ.& A O\ ,.,ka (i\) N\ TR S ARG\ e NS OO
SOl N

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspeccion:

VIl. NOTIFICACION DEL ACTA
acta firman los colaboradores y personas que

Para constancia previa lectura y ratificacion del cont nido de la presen |
intervinieron en la visita, hoy -~ del mes de < del ano &y { {~ en laciudad de Bogota D C.
sentante legal, responsable del vehiculo o quien

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, propietario, repre

GFA [ £ Q. S ORMELM Q‘C)&‘QQ&@& QUK XN Ay

atendio la inspeccion | - o
NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de la realizacion de la visita.
POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA
Nombre.

Nombrezga CrLY) Y\‘\L\ Q( wY VA T{L\(‘\p” &

{
= 'Tipo de documento \Lf

Tipo de documento: | e
: p SRy, SRR N ’ . \
Numero de Qmumenm‘_\i}\\ (2, Numero de documento:

NNV : G nCC %@\{eﬂmm V-T2 val: CIL

ProfesiéQ/ u oﬁcn&t P 2.3 L"{\'( 5]
e e e |
Firma: ( e s Firma:
~ PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCION TESTIGO
T R N v e T L B
Tipo de d;cu'hento: C.C. @E.E. NIT! |PEP| |PS|_|PTP Tipo de documento: CC|_JCE.| |NIT PER |PS| | PTP[__]
' Numero de documento: ,

l\lumero de documento: (C)\( 3 C \2. 66[)

Conductor D Firma: /
N — | = Ho.en.elarticulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por comunicado que la ymposaaén de un concepto
OTA 1, "En concordanciaCon o & cessempa uridad de la Ley 9 de 1979, se iniciara una investigacion administrativa en salud, confor-

sanitario desfavorabley/o de una medida sanitaria de seg

e los términos establecidos en el art

anexos, acarreara las res lidades de ley, de conform
ponsabilica
734 de 2002 Cédigo Unico Disciplinario”
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de la Ley 1437 de 2011"
iculo 52 y ion falsa. registrada en el presente documento O sus
del Cédigo Penal Colombiano y Ley



