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APLICACIÓN DE MEDIDA DE SEGURIDAD A:
_______________________________________________________________________
(Nombre del Establecimiento sociedad o persona natural)

En _________________________ a los _______ días del mes de _______________ del año__________ se hicieron presentes los funcionarios de la Entidad Territorial de Salud (ETS)________________________________________________ identificados como abajo aparece, en el establecimiento __________________________________________
______________________________________________________________ubicado en ___________________________________ teléfono___________________ con el fin de _______________________________________________________________________________ ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

La visita fue atendida por el señor(a) _____________________________________________ identificado (a) con C.C.  Número______________________________ de ___________________ en calidad de ___________________________________________________________________

OBJETIVOS
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

DESCRIPCION FISICA DEL ESTABLECIMIENTO:
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

SITUACION ENCONTRADA:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

VISTOS

Teniendo en cuenta la descripción de los hechos citados en el acápite objetivo y situación encontrada, se establece la obligatoriedad de tomar una decisión sanitaria, en aras de salvaguardar la salud pública.

CONSIDERANDOS

Que de acuerdo a lo señalado en el articulo 78 de la Constitución Política de Colombia, donde se establece que la Ley regulará el control de calidad de bienes y servicios ofrecidos o prestados a la comunidad, así como la información que debe suministrarse al público en su comercialización. Serán responsables, de acuerdo con la Ley, quienes, en la producción y comercialización de bienes y servicios, atenten contra la salud, la seguridad y el adecuado aprovisionamiento a consumidores y usuarios.

Que de acuerdo a la Ley 715 de 2001, en el articulo 44.3.5. Ejercer vigilancia y control sanitario en su jurisdicción, sobre los factores de riesgo para la salud, en los establecimientos y espacios que puedan generar riesgos para la población, tales como establecimientos educativos, hospitales, cárceles, cuarteles, albergues, guarderías, ancianatos, puertos, aeropuertos y terminales terrestres, transporte público, piscinas, estadios, coliseos, gimnasios, bares, tabernas, supermercados y similares, plazas de mercado, de abasto público y plantas de sacrificio de animales, entre otros.

Que La Ley 1315 de 2009, adoptada a través del Acuerdo Municipal No. 100-02.01-007 del 14 de abril de 2021, por medio de la cual se establecen las condiciones mínimas que dignifiquen la estadía de los adultos mayores en los centros de protección, centros de día e instituciones de atención, establece en el artículo 14: “El seguimiento de vigilancia y control a los centros de protección social, de día e instituciones de atención para adultos mayores y/o de personas en situación de discapacidad corresponde a las Secretarías de Salud de los niveles Departamental, Distrital y Municipal”

Que para esta visita de inspección, control y vigilancia se ha delegado a los funcionarios ________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
De la Entidad Territorial en Salud, pudiendo ser acompañados por los contratistas (profesionales o técnicos) ___________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Que en cumplimiento al objeto contractual desarrollan y apoyan las actividades de _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Que de conformidad con los requisitos mínimos esenciales para la estadía de los adultos mayores, y de conformidad a las condiciones encontradas en el establecimiento ________________________________________________________________________se evidenció lo siguiente: _____________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
En consideración a lo anterior, se hace necesario aplicar medida sanitaria de seguridad de conformidad a lo establecido en el artículo 576 de lay 9 de 1979[footnoteRef:1] consistente en:__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ [1:  Medidas de seguridad. ARTICULO 576. Podrán aplicarse como medidas de seguridad encaminadas a proteger la salud pública, las siguientes: 
a) Clausura temporal del establecimiento, que podrá ser total o parcial; 
b) La suspensión total o parcial de trabajos o de servicios; 
c) El decomiso de objetos y productos; 
d) La destrucción o desnaturalización de artículos o productos, si es el caso, y 
e) La congelación o suspensión temporal de la venta o empleo de productos y objetos, mientras se toma una decisión definitiva al respecto. 
PARAGRAFO. Las medidas a que se refiere este artículo serán de inmediata ejecución, tendrán carácter preventivo y transitorio y se aplicarán sin perjuicio de las sanciones a que haya lugar.] 

Por:___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Que los siguientes funcionarios (profesionales o técnicos) ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________conceptúan favorablemente sobre la viabilidad de aplicar medida de seguridad en cita.

Que en mérito de lo anterior, los funcionarios que asisten a la presente diligencia,


RESUELVEN

PRIMERO: Aplicar medida de seguridad consistente en_________________________________________ _____________________________________________________________________________________________________________________________________________ de conformidad con lo expuesto en la parte considerativa de esta decisión, medida que tendrá carácter preventivo, se aplicará sin perjuicio de las sanciones a que haya lugar y se levantará cuando se compruebe que ha desaparecido las causas que lo originaron.

SEGUNDO: Conceder el término de cinco (5) días calendario, para que el Establecimiento, realice las acciones propias de entrega de los adultos mayores a sus familiares y/o representantes legales.

TERCERO: Contra la presente decisión no procede recurso alguno.

CUARTO: Copia integra de este acto se entregará a la persona que atiende la diligencia de visita.
CUMPLASE

Funcionarios (profesionales o Técnicos)


Nombre _______________________________	Nombre___________________________
Firma _________________________________	Firma_____________________________
C.C. __________________________________		C.C. ______________________________
Cargo_________________________________	Cargo_____________________________


Quienes atendieron la diligencia



Nombre _______________________________	Nombre___________________________
Firma _________________________________	Firma_____________________________
C.C. __________________________________		C.C. ______________________________
Cargo_________________________________	Cargo_____________________________
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