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Acta N° (

Punto a evaluar Criticidad

Personal
El personal cuenta con elementos de proteccion

AREA DE ESMALTES Y AFINES

Area independiente para estos productos
Esta limpia y ordenada
Se dispone de sitios especialmente destinados para:

Materias primas dispensadas
Almacenamiento de utensilios auxiliares para uso en produccion
Lavado de utensilios y equipos de produccién
Lavado de materiales e implementos de aseo
Aseo
Procedimiento escrito para realizar la limpieza de estas areas
Son de material de facil limpieza los:

Drenajes y sifones

Lamparas

Pisos

Rejillas de aire

Ventanas

Los techos permanecen limpios
Area suficientemente iluminada
Equipos
Los equipos utilizados en produccion son de facil limpieza
Procedimientos escrito para la limpieza y mantenimiento de equipos
Registro de limpieza de los equipos
Equipos identificados segun el estado de limpieza
Equipos identificados con el nombre del producto que estan elaborando
Los tanques de preparacion y almacenamiento tienen tapas herméticas
Los equipos son a prueba de explosion
Sistema de Aire
Existe un sistema de extraccion de vapores a prueba de explosion
Sistema de ventilacion
Ductos y Tuberias
Ductos o tuberias expuestos dentro del area
Permanecen limpios
Controles durante la Produccion
Ordenes de produccion de cada lote
Instrucciones para cada lote
Controles en proceso
Procedimientos escritos de los controles en proceso con sus especificaciones
Personal
El personal cuenta con elementos de proteccion

AREA DE ENVASE /| EMPAQUE

Area destinado para: Materiales a utilizar
El producto terminado esta en cuarentena
Lavado de utensilios auxiliares para envases y empaque
Lavado y almacenamiento de implementos de aseo
Aseo
Procedimiento escrito para realizar la limpieza
Son de material de facil limpieza:

Drenajes y sifones (si los hay)

Lamparas

Rejillas de ventilacién (si las hay)

Ventanas
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Firma de Regente

Firma de Fiscal

Al recibir este documento se le insta a corregir las anomalias supracitadas y comunicarlo por escrito al correo del Fiscal encargado.
Simbologia de las casillas de comprobacién: (v') Cumple, (X) No cumple, (NA) No aplica, (-) No se fiscalizé.
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