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UNIDAD OPERATIVA: LAGOS DE TIMIZA AÑO: 2025

FECHA

DIA/MES SI NO

3/01/2025 6:40 0093  POLLO SKM154 X SI 80022359 9/10/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

3/01/2025 6:40 0093 CARNE SKM154 X SI 80022359 1/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

3/01/2025 7:15 6355 LACTEOS TLM875 X SI 1072194661 14/11/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

3/01/2025 6:30 S-2789 ABARROTES WPQ088 X SI 1023959038 16/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

3/01/2025 7:30 A-9404 FRUVER WPQ088 X SI 1023959038 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

3/01/2025 7:00 2582 PULPAS GZZ809 X SI 1023881210 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

9/01/2025 6:40 0099  POLLO SKM154 X SI 80022359 9/10/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

9/01/2025 6:40 0099 CARNE SKM154 X SI 80022359 1/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

9/01/2025 17:40 6415 LACTEOS TLM875 X SI 1072194661 14/11/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

9/01/2025 17:00 S-2843 ABARROTES WPQ088 X SI 1023959038 16/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

9/01/2025 17:50 A-9454 FRUVER WPQ088 X SI 1023959038 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

9/01/2025 17:00 2638 PULPAS GZZ809 X SI 1023881210 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

16/01/2025 6:40 0105  POLLO SKM154 X SI 80022359 9/10/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

16/01/2025 6:40 0105 CARNE SKM154 X SI 80022359 1/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

16/01/2025 7:20 6470 LACTEOS TLM875 X SI 1072194661 14/11/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

16/01/2025 6:50 S-2893 ABARROTES WPQ088 X SI 1023959038 16/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

16/01/2025 7:00 A-9508 FRUVER WPQ088 X SI 1023959038 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

16/01/2025 7:15 2638 PULPAS GZZ809 X SI 1023881210 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

RODRIGUES RICO ERICK DOUGLAS ZARATE 
ROJAS

MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

RODRIGUES RICO MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

AGESCOM MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

RODRIGUES RICO JUAN CAMILO CANTOR 
GARCIA

RODRIGUES RICO MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

CONCEPTO SANITARIO 
EMITIDO PARA LOS 

ALIMENTOS 
TRANSPORTADOS

NOMBRE DE QUIEN VERIFICA EL VEHÍCULO 
TRANSPORTADOR

OBSERVACIONES

MONTANA JOSE CELEDONIO 
GUTIERREZ GUZMAN

MONTANA DIEGO ANDRES 
CASTELLANOS TARAZONA

FECHA 
CONCEPTO 
SANITARIO 
VEHÍCULO

CONCEPTO 
SANITARIO 

CERTIFICADO 
MEDICO

NOMBRE PROVEEDOR
GRUPO DE ALIMENTO 

ENTREGADO

PLACA DE 
VEHÍCULO 

TRANSPORTADOR

MONTANA DIEGO ANDRES 
CASTELLANOS TARAZONA

RODRIGUES RICO ERICK DOUGLAS ZARATE 
ROJAS

RODRIGUES RICO JUAN CAMILO CANTOR 
GARCIA

MONTANA JOSE CELEDONIO 
GUTIERREZ GUZMAN

AGESCOM

PROCESO PRESTACIÓN DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO VERIFICACIÓN TRANSPORTE DE ALIMENTOS

LOCALIDAD: KENNEDY SERVICIO SOCIAL: COMEDOR COMUNITARIO

RODRIGUES RICO JUAN CAMILO CANTOR 
GARCIA

MONTANA JOSE CELEDONIO 
GUTIERREZ GUZMAN

MONTANA DIEGO ANDRES 
CASTELLANOS TARAZONA

RODRIGUES RICO ERICK DOUGLAS ZARATE 
ROJAS

RODRIGUES RICO MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

AGESCOM MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

HORA DE 
LLEGADA

NÚMERO 
DE 

FACTURA

NOMBRE QUIEN ENTREGA LOS 
ALIMENTOS

PLAN DE 
CAPACITACIÓN 

CONTINUO Y 
PERMANENTE

NÚMERO DE 
DOCUMENTO  DE 
QUIEN ENTREGA 
LOS ALIMENTOS



23/01/2025 6:40 0109  POLLO SKM154 X SI 80022359 9/10/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

23/01/2025 6:40 0109 CARNE SKM154 X SI 80022359 1/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

23/01/2025 6:50 S-2953 PESCADO SMP920 X SI 1010194302 8/10/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

23/01/2025 7:20 6530 LACTEOS TLM875 X SI 1072194661 14/11/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

23/01/2025 6:50 S-2953 ABARROTES WPQ088 X SI 1023959038 16/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

23/01/2025 7:00 A-9568 FRUVER WPQ088 X SI 1023959038 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

23/01/2025 7:15 3059 PULPAS GZZ809 X SI 1023881210 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

30/01/2025 6:40 0109  POLLO SKM154 X SI 80022359 9/10/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

30/01/2025 6:40 0109 CARNE SKM154 X SI 80022359 1/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

30/01/2025 17:30 6530 LACTEOS TLM875 X SI 1072194661 14/11/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

30/01/2025 17:00 S-2953 ABARROTES WPQ088 X SI 1023959038 16/09/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

30/01/2025 17:50 A-9568 FRUVER WPQ088 X SI 1023959038 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

30/01/2025 17:20 3059 PULPAS GZZ809 X SI 1023881210 20/03/2024 FAVORABLE X YEIMY CATALINA QUIJANO BARRERA

INTRUCCIONES PARA EL DILIGENCIAMIENTO

Localidad: escriba el nombre de la localidad en que se encuentra ubicada la Unidad Operativa.

Servicio Social : nombre del servicio social correspondiente, ejemplo: Centro Crecer, Centro de Protección Social, etcétera.

Unidad Operativa. nombre de la unidad operativa donde se presta el servicio.. Ejemplo: La Paz, Renacer, Verbenal. 

MONTANA JOSE CELEDONIO 
GUTIERREZ GUZMAN

RODRIGUEZ RICO NOHORA MARITZA GUZMAN 
ALONSO

Número de la factura: escriba el número de la factura correspondiente a los alimentos que está recibiendo.
Nombre del proveedor: escriba el nombre del proveedor que hace entrega de los alimentos.

Fecha día/mes: escriba el día y mes en números en que se diligencia el formato.
Hora de llegada: escriba la hora de llegada en hora militar, así: hora, minutos. Ejemplo: 13:22

RODRIGUES RICO

Concepto sanitario: escriba el concepto sanitario que fue emitido por la secretaria de salud.

Placa de vehículo transportador: escriba la placa del vehículo que hace la entrega de alimentos.
Nombre de quien entrega los alimentos: escriba el nombre de la persona encargada de hacer entrega de los alimentos, NO el nombre del proveedor.
Número de documento de quien entrega los alimentos: escriba el número de documento en letra legible de la persona que realizó la entrega de alimentos a la unidad operativa.
Fecha emisión concepto sanitario del vehículo transportador: escriba la fecha en que fue emitido el concepto sanitario del vehículo que transportó los alimentos a la unidad operativa. Solicite el concepto sanitario al conductor del vehículo.

Grupo de alimento entregado: escriba el grupo de alimento que está recibiendo, ejemplo: carnes, pollo, frutas y verduras, leche, quesos, abarrotes. No debe escribir todos los alimentos que son recibidos.

RODRIGUES RICO JUAN CAMILO CANTOR 
GARCIA

RODRIGUES RICO MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

AGESCOM MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

RODRIGUES RICO

MONTANA DIEGO ANDRES 
CASTELLANOS TARAZONA

Nombre de quien verifica el vehículo transportador: escriba el nombre de la persona que realizó la verificación del vehículo, en ningún caso podrá hacerlo el personal manipulador del servicio de alimentación, deberá realizarlo el responsable o coordinador de la unidad operativa o a quien este delegue.

ERICK DOUGLAS ZARATE 
ROJAS

JUAN CAMILO CANTOR 
GARCIA

MONTANA JOSE CELEDONIO 
GUTIERREZ GUZMAN

Concepto sanitario emitido para los alimentos transportados:  verifique si el concepto sanitario fue emitido para transportar los alimentos que está transportando, ejemplo el vehículo tiene concepto sanitario para frutas y verduras pero está realizando entrega de carne, para este caso marque en la casilla correspondiente NO.

Verificar que el vehículo transportador que entrega los alimentos en las unidades operativas de operación en asociación, cumple con normatividad vigente.

MONTANA DIEGO ANDRES 
CASTELLANOS TARAZONA

RODRIGUES RICO ERICK DOUGLAS ZARATE 
ROJAS

RODRIGUES RICO MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA

AGESCOM MIGUEL ANGEL GUTIERREZ 
ALDANA
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ESE UBnECoASENE 

ID vehiculo 

Acta de InspecCOn Vganciay Controt higienHcO santara a Vehtcutos 

transportadores de almentosy materas primas para asmentos 

Dirección donde se realiza la inspección 

Localidad knE 
losnlla UPZ 

Nombre del establecimientoo lugar donde se realiza la inspección 

Linea de intervención 

|Clase de vehiculo 

Secretaria Dstrta de Sarud de Bogota 
SubseCretaria de Salud Publca 

Correo electrónico para notficación No Ttrt 
Dirección de Notificación 

Modelo 2009 Marca 

|Nombre del propietano del vehiculo Aoloe 

Tipo de documento CC XCENIT PEP PsPTP Número oL OLA U302 

Sistema de refrigeración Si 

Número de trabajadores 

FECHA DE LA 
ULTIMA 

INSPECcIÓN 

Programación 

Soicitud oficial 
Numero de radcado 

Otro 

el 3a Se G 2 
|Nombre del propietario del producto Iseces SS 

Tipo de documento CCCENITY PEPPSPTP Nümero qol 4)2A3-5 
Correo electrónico para notficación' sitc soma on 

|Dlas de funcionamiento Lunes a viernes 

|Tipo de productos que transporta 

Aceptable 

Crtia 

ComioNeTo 

naceptable 

Especifique 

Número de Inscripción. 
2264 

To: 364 9090 

NO 

a 32 No 12-81 

IDENTIFICACIÓN DEL VEHÍCULO 

n 

01 LO 2023 

sakdcaptal gov co 

B9 2d AB83 

EVALUACIÓN 

A 

Ma2iTta 
Bamo ENNE O Nte SeRranta Na L20 

Tipo de carroceria ocoN 

Favorable 

Favoratble con 
requenmientos 

CONCEPTO SANITARIO DE LA ULTIMA INSPECCIÓN 

Desfavorable 

Horano DIuno Nocturno24 horas Otro 

Domingoa domingFin de semana Otro 

RscaOy Paacuetos la esco 

MOTIVO DE LA INSPECcIÓN 

Sokcitud del interesado 
Numero de radicado 

Número de carpeta. 
(G4c 

X 

Evento de inter�s en saiud publica 

Fecha: 08 

ar esta intormacon se autornza la otficacón electonIca 

AS11c 027432 

Telefono. 31O511A30 

Telefono 2302314 

Aceptabie con RequerimientoAR critos en el instructvo para el aspecto a evaluar. 

Acta Número 

Placa S920 

Hoja 1/4 

% De cumplimiento 
de la última inspección 

Asociada a peticiones, quejas 
y reclamos 

Número de radicado: 

CALIFICACIÓN 

Marque con una X cuando el vehiculo cumple la totalidad de los requisitos des 
critos en el instructvo para el aspecto a evaluar. 

Solicitud de práctica de pruebas/ 
Procesos sancionatorios admin 

Margue con una X cuando el vehiculo cumple parcialmente los requisitos des 

Marque con una X cuando el vehiculo no cumple con ninguno los requisitos 
descitos en el instructrvo para el aspecto a evaluar. 
Margue con una X la casilla "C cuando el incumplimiento del aspecto a verificar afecte 

C ia inocuidad de los alimentosy deba aplicar Medida Sanitana de Seguridad que impida 
Que el vehiculo continue ejerciendo sus labores. 

SéCRETuA DE 

SALUD 

% 

BOGOTA 

Dirgcción de Notficación Cl 3}o Sue ea6 21 



Secretaria Distrital de Salud de Rogotá 
Subsecretaria de Salud Publica 

Acta de Inspaccion Vigllancia y Contral higienico sanitaria a Vehiculos 
transportadores de alimentos y matenas primas para alimentos 

1. DISENO DE LA UNIDAD 
DE TRANSPORTE 

1.1 Diseño sanitario del vehiculo. 
(Decreto 561 de 1984. Art 98 
Decreto 2278/1982 Art 365, 367., 
368, 369 y 373 Decreto 616 de 
2006 Art 57, Art 58 y Art 59 
Resol 2674/2013. Art 29, 
Núm 5 y 9 Resol 2505/2004. 
Art 4.) 

2. EQUIPOS Y UTENSILIOs 

21 Condiciones de los utensilios. 
(Decreto 561 de 1984, Art 98. 
Decreto 2278/1982 Art 366 y 368. 
Resolucón 2505 de 2004, Art 4. 
Resol. 2674/2013. Art. 29. 
Num. 1 y 5. Art 9, Núm. 1, 2. 
Resoluciones 683. 4142 y 4143 
de 2012: 834 y 835 de 2013.) 

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 

3. PERSONAL MANIPULADOR 
DE ALIMENTOS 

3.1 Estado de salud. 
(Resol. 2674/2013. Art 11, 
Núm. 5. Art 14, Núm. 12) 

32 Reconocimiento Médico 
(ResolucIón 2674 de 2013, 
Articulo 11, Numeral 1, 2, 3, 4) 

CALIFICACIÓN DEL BLOCQUE 

3.3 Prácticas higiénicas. 
(Resolución 2674/2013. 

1.CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHICULO 

Articulo 14, Numerales 1, 2, 3, 

4,5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 13 y 14. 
Articulo 36. Articulo 35, 
Numeral 5 y 7.) 

A 

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

12 

A 

12 

AR 

AR 

A AR 

4 

136.5 

2 

L2 

L2 

0 

13 6,5 0 

AS11C 027432 

HALLAZGOS 

Hoja 2/4 

La calificación del blogue corresponde al 12% del total del acta 

HALLAZGOS 

Acta Número 

HALLAZGOS 

La calificación del bloque corresponde al 12% del total del acta 

SECRETARIA DE 

C 

SALUD 

C 

C 

C 

C 

BOGOTA 



Acta de inspecciòn Vigilancia y Control hlgiénico sanitarla a Vehlculos 
transportadores de allmentos y materias primas para alimentos 

Secretarla Distrital de Salud de Bogotá 
Subsecretarla de Salud Publica 

CONTINUACIÓN 
3. PERSONAL MANIPULADOR 

DE ALIMENTOS 

3.4 Educación y Capacitación 
(Resolución 2674/2013, 
Articulos 12 y 13. Articulo 36.) 

4. SANEAMIENTO 

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 

4.1 Limpieza del vehículo. 
(Resolución 2674/2013. 
Art 29, Nüm. 4 y 5.) 

5. VERIFICACIÓN SOBRE 
EL PRODUCTO 

5.1 Condiciones de conservación 
del producto. 

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 

(Decreto 2278/1982 Art 368, 
369, 373. Decreto 561 de 1984, 
Art. 89, 97, 98, 99. 
Resol. 2674/2013. Art. 29, 
Núm. 6,7,8. Art 30, 
Parágrafo 1y2) 

5.2 Empaque, Rotulado y vida útil. 
(Decreto 561 de 1984, Art. 73. 
Decreto 5109 de 2005. 
Resol. 2674/2013. Art. 19 
Numeral 2. Art. 29, Núm. 1.) 

A 

6 

Cra 32 No. 12-81 
Te.: 364 9090 
www.saludcapital.qov.co 

A 

5 

A 

20 

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 

AR 

3 

157,5 0 

AR 

AR 

36 

0 

-

2,5 0 

25 

AS11c 027432 

HALLAZGOS 

Hoja 3/4 

La calificación del blogue corresponde al 36% del total del acta 

ALCALOA MANOR 

HALLAZGOS 

Acta Número 

La calificación del blogue corresponde al 15% del total del acta 

HALLAZGOS 

C 

SECRETARIA DE 

SALUD 

C 

La calificación del bloque corresponde al 25% del total del acta 

C 

C 

BoGOTA 



4 De cunmplimiento CONCEPTO 

Secretria istitai de Sahrd de Bogota 
Subserelarta de Salud PubBeca 

Acts de nseOn Vanca y Control hgienico sAnitarta a Vehlcukos 
alimentos ransportakres de akmentos y matenas primas para 

Congelacion 

Numero total de muestras tomadas 

Decomiso 

Numero del acta de toma de muestras 

Por parte de la autoridad sanitaria 

Favorable 

Tipo de documento: 

Firma. 

Favorable con 
requerimientos 

Nombre 

Desfavorable 

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

Firma 

Nombre:ka VAnGaS 

II. CONCERTO SANITARIO 

I. RELACION DE LAS MUESTRAS TOMADAS BN EL ESTABLECIMIENTO 

Observaciones por parte de la persona que atiende la inspección: 

Cargo Encargado Conductor 

Nivel de Cumplimiento 

90-100% 

Cra 32 No 12-81 

V. REQUERIMIENTOS SANITARIOS 

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA 

Numero de docunmento: lolcO Y326 
Profesión u ofico lecNoca Anenat 

Tal. 364 9090 

60-89,9% 

V. APLKEACIÓN DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD 

Para constancia previa lectura y ratificación del contenido de la presente acta firman los colaboradores y personas que 
del mes deoxlubne del año 2024 intervinieron en la visita, hoy Do 

en la ciudad de Bogotá D. C. 

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

atendió la inspeccion. 

w.saludcapital gov co 

NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de (5) dias contados a partir de la realización de la visita. 

<59,9% 

VI. OBSERVACIONES 

PERSONA QUE ATIENDE LA INSPECCIÓN 

las tallaOS lEeSTRA Us (oeslon En e lo tvtenaot 
Con lnorsCtos Pan a no Tu lan. 

VIl. NOTIFICACIÓN DEL ACTA 

Suspensión total de trabajos o servicios 

|Destrucción e desnaturalización 

En caso que uno o más de los aspectos 

a evaluar sea identificado como critico 
) Como Inaceptable 

calificado 
de del porcentaje independiente 

cumplimiento obtenido, el CONCEPTO 

emitir será SANITARIO 
DESFAVORABLE y se procederá a 

aplicar la MEDIDA SANITARIA DE 

SEGURIDAD respectiva, 

Nombre: 

Tipo de documento: 

Firma: 

AS11c 027432 

Número de documento: 
Profesión u oficio: 

Acta Número 

POR PARTE DE LA AUTORIDAD SANITARIA 

Nombre: 
Tipo de documento: CC.C.ENITPEPL PSPTPLTipo de document C.c.C.ENIT PEP PSPTP 

Numero de documento: 

Hoja 4/4 

Número de documento: 
Firma: 

fESTIGo 

NOTA 1 En concordancia con lo estabiecido en el articulo 47 de la Ley 1437 de 2011, se da por gómunicado que la imposición de un concepto 
sanitano desfavorabie yío de una medida sanitania de segunidad de la Ley 9 de 1979, se iniciará yha investigación administrativa en salud, confor 
me los teminos estabBecidos en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011" 
NOTA 2 la Aduiteracón, el uso fraudulento, el suministro y consignacion de información falsa, registrada en el presente documento o sus 
anerns acareara las responsablidades de ley. de conformidad con lo dispuesto en los articulos 286 y ss. del Código Penal Colombiano y Ley 
734 de 2002 Cod1go Unico Disciplinano 

SECRETARIA DE 

SALUD BOGOTA 



CIUDAD: ZIPAQUIRÁ          FECHA:     ACTA N°:   
ENTIDAD TERRITORIAL DE SALUD: SECRETARÍA DE SALUD DE ZIPAQUIRÁ

IDENTIFICACIÓN DEL VEHÍCULO 

NÚMERO DE INSCRIPCIÓN:

*MUNICIPIO:

*COLOR:

*NÚMERO DE
TRABAJADORES:

CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VISITA SANITARIA 
FECHA DE LA 
ÚLTIMA 
INSPECCIÓN 

FAVORABLE % DE CUMPLIMIENTO DE LA 
ÚLTIMA INSPECCIÓN FAVORABLE CON 

REQUERIMIENTOS 
DESFAVORABLE 

MOTIVO DE LA VISITA 

EVALUACIÓN (EV.) 
Aceptable (A) Marque con una X cuando el establecimiento cumple la totalidad de los requisitos descritos en 

el instructivo para el aspecto a evaluar

Aceptable con Requerimiento (AR) 
Marque con una X cuando el establecimiento cumple parcialmente los requisitos descritos en el 
instructivo para el aspecto a evaluar

Inaceptable (I) 
Marque con una X cuando el establecimiento no cumple ninguno de los requisitos descritos en 
el instructivo para el aspecto a evaluar

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

* CAMPO OBLIGATORIO

*NOMBRE DEL PROPIETARIO:
*DOCUMENTO DE IDENTIFICACIÓN:  C.C.
*PLACA DEL VEHÍCULO:  *
TELÉFONOS:
CORREO ELECTRÓNICO DEL PROPIETARIO:
*DIRECCIÓN DE NOTIFICACIÓN:
*DEPARTAMENTO:
*CLASE DEL VEHÍCULO:Camioneta
*MARCA: *  MODELO:

*TIPO DE ALIMENTO TRANSPORTADO:
SISTEMA DE REFRIGERACIÓN
*HORARIO Y DÍA DE
FUNCIONAMIENTO:

 Camión

C.E. NIT Número de documento 

Cúal: Moto Otro 

SI NO 

I. CONDICIONES SANITARIAS DEL VEHÍCULO

SOLICITUD DEL INTERESADO

OTRO 

PROGRAMACIÓN
SOLICITUD OFICIAL EVENTO DE INTERÉS EN SALUD 

PÚBLICA

ASOCIADA A PETICIONES, QUEJAS Y RECLAMOS
SOLICITUD DE PRÁCTICA DE PRUEBAS/

PROCESOS SANCIONATORIOS ADMIN.
Especifique: 

C

C

C

1 DISEÑO DE LA UNIDAD DE
TRANSPORTE

A AR I HALLAZGOS

1.1 Diseño  sanitario del vehículo.
(Decreto 561 de 1984, Art. 98.
Decreto 2278/1982 Art. 365, 367,368,369 y
373.
Decreto 616 de 2006 Art.57, Art. 58 y Art.
59.
Resol. 2674/2013. Art. 29, Núm. 5 y 9.
Resol. 2505/2004. Art. 4.)

12.0 6.0 0

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 12.0
%

La calificación del bloque corresponde al 12% del
total del acta

2 EQUIPOS Y UTENSILIOS A AR I HALLAZGOS
2.1 Condiciones de los utensilios.

(Decreto 561 de 1984, Art. 98.
Decreto 2278/1982 Art. 366 y 368.
Resolución 2505 de 2004, Art. 4. Resol.
2674/2013. Art. 29, Núm. 1 y 5. Art. 9,
Núm. 1, 2.
Resoluciones 683, 4142 y 4143 de 2012;
834 y 835 de 2013.)

12.0 6.0 0

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 12.0
%

La calificación del bloque corresponde al 12% del
total del acta

3 PERSONAL MANIPULADOR DE
ALIMENTOS

A AR I HALLAZGOS

3.1 Estado de salud.
(Resol. 2674/2013. Art. 11, Núm. 5. Art. 14,
Núm. 12.)

13.0 6.5 0

Lunes, Martes, Miércoles, Jueves, Viernes, Sabado,
Domingo, Festivos. De 02:00 a. m. a 06:00 p. m..

 -

X

901338057

LECHE  UHT Y DERIVADOS LÁCTEOS

ACTA DE INSPECCIÓN SANITARIA CON

ENFOQUE DE RIESGO PARA VEHÍCULOS

TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS

COGUA

X

ROJO VELVET

3204986048

X

TLM875

FURGON

X
TLM875

CHEVROLET

Logistica@lagranvia.com.co

CUNDINAMARCA

TRANSPORTES LA GRAN DINASTÍA SAS

17-11-2023

14-11-2024 IN_25899TLM875_4

2012

(x)

KM 7 VÍA ZIPAQUIRÁ NEMOCON

1
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C

C

C

C

C

C

3.2 Reconocimiento Médico
(Resolución 2674 de 2013, Artículo 11,
Numeral 1, 2, 3, 4)

4.0 2.0 0

3.3 Prácticas higiénicas.
(Resolución 2674/2013, Artículo 14,
Numerales 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11,
13 y 14. Artículo 36. Artículo 35, Numeral 5
y 7.)

13.0 6.5 0 Se evidencia manipulador con dotación

de color oscuro

3.4 Educación y Capacitación
(Resolución 2674/2013, Artículos 12 y 13.
Artículo 36.)

6.0 3.0 0

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 29.5
%

La calificación del bloque corresponde al 36% del
total del acta

4 SANEAMIENTO A AR I HALLAZGOS
4.1 Limpieza del vehículo.

(Resolución 2674/2013. Art. 29, Núm. 4 y
5.)

15.0 7.5 0

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 15.0
%

La calificación del bloque corresponde al 15% del
total del acta

5 VERIFICACIÓN SOBRE EL PRODUCTO A AR I HALLAZGOS
5.1 Condiciones de conservación del producto.

(Decreto 2278/1982 Art. 368, 369, 373.
Decreto 561 de 1984, Art. 89, 97, 98, 99.
Resol. 2674/2013. Art. 29, Núm. 6, 7, 8.
Art. 30, Parágrafo 1 y 2.)

20.0 0

5.2 Empaque, Rotulado y vida útil.
(Decreto 561 de 1984, Art. 73.
Decreto 5109 de 2005.
Resol. 2674/2013. Art. 19, Numeral 2. Art.
29, Núm. 1.)

5.0 2.5 0

CALIFICACIÓN DEL BLOQUE 25.0
%

La calificación del bloque corresponde al 25% del
total del acta

II. CONCEPTO SANITARIO
% DE
CUMPLIMIENTO

CONCEPTO NIVEL DE
CUMPLIMIENTO

En caso que uno o más de los aspectos a evaluar
sea identificado como crítico y calificado como
Inaceptable (I), independiente del porcentaje de
cumpl im ien to  ob ten ido ,  e l  CONCEPTO
SANITARIO a emitir será DESFAVORABLE y se
procederá a aplicar las sanciones a que haya
lugar y MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
respectiva sobre el producto transportado, en este
caso el vehículo no podrá realizar el transporte de
carne y/o productos cárnicos comestibles.

93.5% X Favorable 90 - 100%
Favorable con
requerimientos

60 - 89,9%

Desfavorable < 59,9%

III. RELACIÓN DE LAS MUESTRAS TOMADAS EN EL ESTABLECIMIENTO
NÚMERO TOTAL DE MUESTRAS TOMADAS --
NÚMERO DEL ACTA DE TOMA DE MUESTRAS --

IV. REQUERIMIENTOS SANITARIOS
Se debe ajustar el vehículo a la normatividad sanitaria vigente corrigiendo los hallazgos registrados en la
presente acta.

V. APLICACIÓN DE MEDIDA SANITARIA DE SEGURIDAD
No se aplicaron

VI. OBSERVACIONES
Por parte de la autoridad sanitaria:

Los instrumentos diligenciados durante el procedimiento por parte de la Secretaria de
Salud son notificados al correo electrónico que aparece en la información del vehículo
y validado por la persona que firma y atiende la visita, en este caso se firma el acta
por parte del director de logística y transporte de comlemo SAS el señor Joaquin
Rincon
El  vehículo presenta sello de seguridad impuesto por políticas de la empresa que
impide abrir la caja isotermica

Consecutivo semaforización: LA13184JCV
Por parte del establecimiento:
Ninguna

VII. NOTIFICACIÓN DEL ACTA
Para constancia previa lectura y ratificación del contenido de la presente acta firman los funcionarios y
personas que intervinieron en la visita, hoy 14 del mes de Noviembre del año 2024 en la ciudad de Zipaquirá.
De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante legal, responsable del
establecimiento o quien atendió la visita. NOTA: El acta debe ser notificada dentro de un plazo no mayor de
cinco (5) días contados a partir de la realización de la visita.
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POR PARTE DE LOS FUNCIONARIOS QUE REALIZAN LA VISITA

NOMBRE: JUAN MANUEL CASTILLO VEGA
CÉDULA: 1075673224
CARGO: Contratista
INSTITUCIÓN: Secretaría de salud

POR PARTE DEL ESTABLECIMIENTO

NOMBRE: JOAQUIN RINCÓN FORERO
CÉDULA: (C.C) 11340445
CARGO: DIRECTOR DE LOGÍSTICA Y
TRANSPORTE
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