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01. Accesibilidad a personas discapacitadas

02. Accesibilidad ambulancia drea emergencia

03. Condicién aceras perimetrales

04. Condicién almacén de alimentos

05. Condicién areas asépticas

06. Condicidén revestimiento fachada
07. Condicién de bafios

08 Existencia bumpers y esquineros
09. Condicién de cisterna
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26. Condicién proteccién hierro, puertas y ventanas
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28. Iluminacién interior
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Limpieza area exterior en general
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39 Condicién de pintura interior
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42 Ruta para desechos

43 Rutas de acceso

44 Suministro de agua en general
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47 Condicién de plafén en general
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