
Municipio de Palmira
NIT 8913800073

Impreso : JOHN

Estado Acta = VIGENTE

LUZ ELENA SANDOVAL ALVAREZ INTERVENTOR  DE CONVENIO Nro. 995

CERTIFICA(N) QUE:

El contratista FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL   con identificaciòn 901331404 ha cumplido a 
satisfacción con los compromisos y obligaciones  acordadas y con las obligaciones parafiscales, salud, 
pensión y riesgos profesionales derivados  CONVENIO en referencia.

De acuerdo CONVENIO se establece que: 

ACTA DE RECIBO PARCIAL No. 5359

Valor orden de gasto  145.775.000Fecha de firma 13/06/2024

Duración

Fecha de iniciación 19/06/2024
Pagos efectuados  20.825.000

Valor acta  20.825.000,00
Saldo pendiente  104.125.000,00

31 DE DICIEMBRE DEL 2024

Valor Anticipo  0
Valor Amortizaciones  0

Nro. Fra. Doc Eq.

BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS MEDIANTE LA PRESENTE ACTA

PAGO

 20.825.000,00  0,00

Item Descripción Detalle Contrato Valor Iva

Total:

1 AUNAR ESFUERZOS PARA LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE FORMACIÓN INTEGRAL
ATENCIÓN PSICOLÓGICA, PEDAGÓGICA Y ARTÍSTICA PARA LA POBLACIÓN CON 
DISCAPACIDAD MENTAL Y/O COGNITIVA LEVE MAYOR DE 18 AÑOS DEL MUNICIPIO DE
PALMIRA

 20.825.000,00  0,00

 - Amortización de anticipo

 20.825.000,00Total recibido

Valor  20.825.000,00Veinte Millones Ochocientos Veinticinco Mil Pesos M/Cte.

26/08/2024Para constancia se firma en Palmira el: 

FUNDACIÓN VIDA LA LUZ DEL SOL LUZ ELENA SANDOVAL ALVAREZ
02460550170902-2657847-002791994 02460550171051-2657847-002792002





901331404Nit

Factura Electrónica De Venta No

FECHA FACTURA
22/08/2024

CLIENTE
891380007 3NIT

FECHA VENCIMIENTO
22/08/2024

Cantidad Valor Unitario TotalIVA

352

FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL

DIRECCIÓN TELÉFONO

VENDEDOR FORMA DE PAGO

POR CONCEPTO DE
SEGUNDO DESEMBOLSO DE CONVENIO, ANUAR 
ESFUERZOS PARA LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE 
FORMACIÓN INTEGRAL ATENCIÓN PSICOLÓGICA, 
PEDAGÓGICA Y ARTÍSTICA PARA LA POBLACIÓN CON 

U Medida

CL 30 CR 29 ESQ ED CAMP P 6

Descripción Valor IVA

.

IVA Régimen Común No somos Agentes de 
Retención de IVA

No.

No somos Grandes Contribuyentes

Item Código

Actividad Económica ICA 9499 1.00 X 1000

FEV

CIUDAD
Palmira

MARIA ANGELICA CAICEDO LOPEZ

MUNICIPIO DE PALMIRA 

Credito

Documento Oficial de Autorización de Numeración Facturación Electrónica No. 
18764061618923 que habilita desde FEV 201 hasta FEV 500. Vence 2024-12-11

1 20.825.000 0% 20.825.000Und.416530 Ingresos de Actividades de Servicios 
Sociales

1 0

20.825.000

SUBTOTAL

TOTAL MENOS RETENCIONES

Valor en Letras 0IVA

CR 32 27 65   Teléfono 2685337 Palmira

DESCUENTO

0RETEFUENTE
0RETEIVA
0RETEICA

Representación Gráfica de la Factura de Venta Electrónica

Correo Electrónico

TOTAL DE LA OPERACIÓNVEINTE  MILLONES OCHOCIENTOS VEINTICINCO MIL  PESOS M/CTE

funlaluzdelsol@gmail.com

20.825.000

Fecha y Hora de Generación:  22/08/2024 11:18:38

Total líneas o ítems:  1

.

20.825.000
0

Fabricante y Proveedor Tecnológico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)
CUFE: 7107afcc8b7c3d01002c4361b6cb110a6fc9cf89850753e66226076d214319bf02c273df418ef360d27c269bebc35510 --Fecha y Hora de Expedición : 22/08/2024 11:20:25 a. m.

JQUINONES-02460552083204-2657715-002793608-A
LSANDOVAL-02460551124140-2657715-002793068-A
JQUINONES-02460550170556-2657715-002791986-A
LSANDOVAL-02460550161018-2657715-002791745-A
JQUINONES-02460550111110-2657715-002790866-A
LSANDOVAL-02460549182738-2657715-002789113-A
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2.1 No. Pago

02

5.5 Duración

(Meses)

5.7 Tiempo Ejecutado

(%)

6,5 32,82%

5.12 

Duración

(Meses)

5.14 Tiempo Ejecutado

(%)

6,50 32,82%

6,50 32,82%

6.4 Últimos 

dos Dígitos 

(C.C. / Nit)

6.6 Cumple

6.9 

Nivel 

Riesgo

6.10 Análisis del Riesgo

0 Asumido por el Contratista

6.11.4
6.12.4 

Cumple

12,50%

0,00%

12,50%

7.1 

No.

7.5 Entregados a la 

Secretaría de Hacienda

1 X

2 X

3 X

4 X

5 X

6 X

7 X

8 X

9 X

10 No aplica

11 X

Certificación de Parafiscales No Aplica No Aplica

Certificación Bancaria X No Aplica

X X

Informe del Supervisor X X

Factura o Documento equivalente X X

Pago Seguridad Social

Acta de Recibo (SIIF) o Entrada Almacén X X

X X

Minuta del Contrato (SIIF) X No Aplica

Acta de Inicio X No Aplica

Informe de Actividades y soportes

7.2 Documento
7.3 Documentos en la Carpeta 

Digital de la Dependencia

7.4 Entregados a la 

Dirección de 

Contratación

X XRadicado en la Secretaría de Hacienda

Orden de Pago (SIIF) X X

5.8 Objeto del Contrato

"AUNAR ESFUERZOS PARA LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE FORMACIÓN INTEGRAL ATENCIÓN PSICOLÓGICA, PEDAGÓGICA Y ARTÍSTICA PARA LA POBLACIÓN CON DISCAPACIDAD MENTAL Y/O COGNITIVA LEVE MAYOR DE 18 AÑOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA.”

5.10 Descripción 5.11 Valores
5.13 

Ejecución

(Meses)

-$                                

6.11.3.3 Aportes a Riesgos Laborales (ARL)

6.11.3.4 Valor Total (sin Mora)

6.11.3.1 Aportes a Salud (EPS)

6.11.3.2 Aportes a Pensión (AFP)

6.11.1 Valor a Pagar 6.11.2 Ingreso Base de Cotización (IBC)
6.12.1 Exonerado del 

Pago a Pensión

5.1 Nombre del Contratista 5.2 Identificación 5.3 Fecha de Inicio 5.4 Fecha Final

FUNDACION VIDA LA LIUZ DEL SOL 31-dic-2024NIT. 901331404 - 0 19-jun-2024

5. DATOS DEL CONTRATO

5.6 Ejecución

(Meses)

2,1

INFORME PARCIAL DE SUPERVISIÓN
2. DATOS DEL INFORME 3. TIPO DE INFORME 4. DATOS DEL SUPERVISOR

LUZ ELENA SANDOVAL ALVAREZ SUBSECRETARIA DE DESARROLLO E INCLUISION SOCIAL

1. No. CONTRATO

MP-CI-995-2024
2.2 Fecha del Pago

SUPERVISIÓN
4.1 Nombre 4.2 Cargo

jueves, 22 de agosto de 2024

6.12.2 Descripción de la Exoneración

$ 20.825.000

6.11.5 Valor del Aporte 6.12.3 Valor Pagado 6.12.5 Observaciones Aportes al Sistema de Seguridad Social6.11.3 Concepto del Aporte

6.11 Datos de Referencia para el Supervisor 6.12 Datos del Pago de la Planilla de Seguridad Social (sin mora)

5.9 Forma de Pago

5.10.4 Total Contrato + Adiciones 145.775.000$           

5.10.5 Nueva Fecha Final

6. APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

6.7 Nombre de 
la ARL
6.8 Fecha 

Afiliación ARL

2,13

DESEMBOLSOS EN CUOTAS DE ACUERDO CON ACTA DE INICIO

6.1 Periodo de Aportes 6.2 Número Planilla (PILA) 6.3 Fecha de Pago
6.5 Fecha Máxima de 

Pago de Aportes

PERSONA JURIDICA

5.10.1 Contrato Inicial 145.775.000$           2,13

5.10.2 Adiciones al Contrato

5.10.3 Suspensiones al Contrato

Centro Administrativo Municipal de Palmira -CAMP
Calle 30 No. 29 -39: Código Postal 763533
 www.palmira.gov.co
 Teléfono: 2856121
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8.1 

Item

8.3

SI / NO

1 SI

2 NO

3 NO

4 SI

5 NO

6 NO

7 SI

8.5 

Item

8.7

SI / NO

1 SI

2 No Aplica

3 No Aplica

4 SI

5 SI

8.9 

Item

8.11

SI / NO

1 SI

2 No Aplica

3 No Aplica

4 No Aplica

8.13 

Item

8.15

SI / NO

1 No Aplica

2 No Aplica

3 No Aplica

8.17 

Item

8.19

SI / NO

1 SI

2 SI

3 NO

4 NO

5 NO

Se ha revisado que el contratista o su equipo cumpla las condiciones ofrecidas de acuerdo a lo previsto en el contrato

Se han requerido cambios o ajustes en las condiciones el contrato

Se han recibido solicitudes o requerimientos técnicos por parte del contratista y se han dado las recomendaciones 

respectivas.

Aportó las certificaciones de competencias requeridas o necesarias para desarrollar las tareas de alto riesgo

Aportó el permiso de trabajo para el desarrollo de las tareas de alto riesgo avaldo por SST

Se recibieron reportes de accidentes e incidentes de trabajo

8.14 Seguridad y Salud en el Trabajo (Solo Personas Jurídicas)

Aportó certificación de avance de la Resolución 1111 de 2017 (Plazos para implementar el SST), avalada por el SST

Aportó el Plan Anual de Trabajo

Aportó el Plan Anual de Capacitaciones

8.18 Seguimiento Técnico

Se ha dado cumplimiento a las normas técnicas aplicables

8.8 Observaciones

El expediente físico y electrónico del contrato se encuentra completo y al día, al contrato no le 

aplican pólizas ni garantías, No se hicieron requerimientos por parte de los entes de control, se 

ha dado cumplimiento a la publicación de los documentos del contrato en el SIIF y en el SECOP, 

el contratista está cumpliendo con sus obligaciones en materia de seguridad social y salud en el 

trabajo, como también el cumplimiento de normas legales

8.12 Observaciones

el contratista está cumpliendo con la utilización de los elementos de protección personal 

necesarios, , , 

8.16 Observaciones

, , 

8.20 Observaciones

El contratista ha dado cumplimiento a las normas técnicas aplicables al contrato, El contratista 

está cumpliendo con las condiciones ofrecidas en el contrato, El Contratista no ha hecho 

solicitudes de ajustes o cambios en las condiciones del contrato, El Contratista, durante el 

período del informe no hizo solicitudes o requerimientos técnicos, El Contratista, durante el 

período del informe, no ha presentado incumplimientos en los que se necesite aplicar las 

garantías del contrato

8.2 Actividades Generales 8.4 Observaciones

Conoce y entiende los términos y condiciones del contrato

El Contratista ha leído y entiende los términos y condiciones del contrato, NO se han 

materializado riesgos previstos en la matriz de riesgos del contrato, el contrato ha presentado 

un desarrollo normal y cordial entre las partes, el contratista organiza y administra el recibo de 

bienes y servicios establecidos en el contrato, el contratista está dando cumplimiento a los 

bienes y/o servicios establecidos en el contrato, el contratista presenta soportes de la ejecución 

contractual, durante el período del informe se desarrollaron reuniones de seguimiento.

Se ha materializado algún riesgo planteado en la matriz de riesgos del Contrato

Se han presentado controversias entre las partes

Se organiza y administra el recibo de los bienes y/o servicios establecidos en los documentos del Contrato

Se ha solicitado informes y convocado a reuniones para el cumplimiento de la función de supervisor

8.6 Seguimiento Administrativo

Se encuentra completo el expediente físico y electrónico con los informes previstos

Las pólizas y garantías del contrato se encuentran vigentes

Han solicitado los organismos de control informes y el contratista los ha presentado

Se cargó en los tiempos, los documentos del Contrato en el SIIF y se garantizó el principio de publicidad

Se ha verificado el cumplimiento de las obligaciones del contratista en materia de Seguridad Social, Seguridad y Salud 

en el Trabajo, Planes de Contingencia, Normas ambientales, Planes de Emergencia y cualquier otra norma aplicable al 

contrato

8.10 Seguridad y Salud en el Trabajo (Personas Naturales y Jurídicas)

Aportó los elementos necesarios de protección personal para el desempeño de sus actividades

8. SEGUIMIENTO

Se ha presentado rechazo justificado de los bienes y/o servicios establecidos en los documentos del Contrato

Se ha presentado incumplimientos del proveedor o contratista al presentar los soportes correspondientes

El contrato ha tenido la necesidad de hacer efectivas las garantías

Centro Administrativo Municipal de Palmira -CAMP
Calle 30 No. 29 -39: Código Postal 763533
 www.palmira.gov.co
 Teléfono: 2856121
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9.1 

No.

9.5 

Cumple

1 SI

2 SI

3 SI

4 SI

5 SI

6 SI

Garantizar que el equipo humano a cargo de las 

actividades y acompañamientos sea el idóneo y 

cuente con la experiencia mínima requerida para 

el cumplimiento del objeto contractual

El asociado cuenta con un equipo de

profesionales competente conformado por: 

1. Pedagoga: Yanidt Diaz Bedoya.  

2. Pedagoga: Yuly Domínguez

3. Tallerista de Baile: Jimmy Viveros

4. Psicóloga: Liz Argenis Muñoz

5. Fisioterapeuta: Mónica Andrea Rodríguez

Cabal.

6. Fonoaudióloga: Dina Betancourt

Se adjunta las hojas de vida de los

profesionales quienes se encuentran

desarrollando los diferentes procesos

de atención. 

Realización de informe sobre el avance general 

del proyecto, un informe inicial sobre los 

beneficiarios dando cuenta de su situación actual, 

y un informe final que describa su progreso en 

cuanto al fortalecimiento de sus habilidades de 

relacionamiento y desarrollo.

Durante este período el asociado realizó el

informe de cada beneficiario desde el área

de fisioterapia para identificar los

componentes motores, los diferentes

patrones de movilidad. Esta información

queda consignada es las historias de

atención de cada uno. Esta valoración nos

permite identificar el objetivo a desarrollar

en su proceso de atención desde el área de

fisioterapia. 

Se adjunta las hojas de vida de los

profesionales quienes se encuentran

desarrollando los diferentes procesos

de atención. 

Garantizar que las instalaciones en las cuales se 

lleven a cabo las actividades sean adecuadas, 

garanticen la accesibilidad y seguridad de las 

Personas con Discapacidad.

El asociado en la Ejecución del proyecto cuenta con

4 espacios:

Fundación Vida la Luz Del Sol:

*3 Salones amplios , iluminados y ventilados. 

*1 Espacio múltiples para el desarrollo de los

Talleres.

* Baterías Sanitarias. 

* Cocina 

Parque del Azúcar:

*Kioscos amplios y con accesibilidad, iluminados y

ventilados.

*Canchas amplias y con accesibilidad.

*Piscinas 

Biblioteca Publica Greco ( Corregimiento de 

Se anexamos registro fotográfico de

los espacios donde se desarrolla la

atención a los beneficiarios y sus

familias. 

1.Talleres Artísticos: Durante este periodo se

realizaron talleres de pintura en dos técnicas

diferentes, pintura en tela utilizando vinilos de

diferentes colores elaborando un individual para

mesa. Por otro lado se realizo pintura de semillas

sobre una figura anteriormente diseñada. Con el

desarrollo de los talleres logramos el  fortaleciendo la 

motricidad fina, la capacidad visomotora y la

creatividad. 2. Actividades Recreativas: En el

parque del azúcar se realizaron actividades

deportivas en las disciplinas de natación, futbol y

atletismo que permiten fortalecer su flexibilidad,

coordinación y motricidad de los estudiantes.

Nuestro jóvenes participan de manera activa y van

generando aumento en las habilidades motoras y en 

Registro fotográfico y listado de 

asistencia

Fomentar el autoconocimiento tanto de la 

discapacidad como de las capacidades de la 

población beneficiaria, para contribuir en el 

descubrimiento de sus intereses artísticos, 

recreativos y ocupacionales para facilitar su 

integración social, laboral y familiar.

Brindar procesos de atención psicológicos y 

pedagógicos grupales e individuales como 

máximo a 54 personas mayores de edad con 

discapacidad cognitiva y/o mental (leve) de la 

zona urbana del municipio de Palmira y a 20 

personas mayores de edad con discapacidad 

cognitiva y/o mental (leve) del corregimiento de 

Rozo y zonas aledañas como Matapalo, La 

Acequia, Obando y la Torre.

1. Atención Psicológica:

Atención a las Familias: 

Se continua desarrollando intervenciones

individuales orientado y capacitando en diferentes

temas que fortalecen su rol como cuidadores y

mejora las relaciones intrafamiliares. Por otro lado se

termina las entrevistas con las familias para

determinar las necesidades y objetivos a desarrollar. 

2, Atención  a los beneficiarios:

Se realiza atención a través de talleres grupales,

intervenciones individuales con los beneficiarios del

programa y las familias de acuerdo a casos que se

les debe intervenir y dar manejo. Se realizaron

actividades de intervención individual con familias y

se abordaron temáticas de interés para el proceso

adecuado de los beneficiarios y su grupo familiar.

Anexamos registro fotográfico y 

registro de asistencia  a las actividades 

desarrolladas.  

9. CUMPLIMIENTO CONTRACTUAL

9.2 Obligación Contractual 9.3 Actividad Desarrollada
9.4 Anexos o Sorpotes de 

Evidencia
9.6 Observaciones

Prestar los servicios objeto del contrato de 

acuerdo con las especificaciones técnicas y en las 

condiciones establecidas en los estudios previos y 

la invitación pública

El asociado continúa con la ejecución del

proyecto desarrollando los ajustes en los

tiempos y horarios establecidos para su

desarrollo de acuerdo con las

especificaciones técnicas solicitadas para

la atención de la población con

discapacidad. Se Brindaron los Servicios

de:

1.Procesos de atención psicológicos y

pedagógicos grupales e individuales

2.Talleres ocupacionales y vocacionales.

3. Actividades deportivas, recreativas y

artísticas.

4. 1 Espacio de participación ciudadana.

5. Atención desde el área de fisioterapia. 

cronograma de actividades 

desarrolladas durante el período

Centro Administrativo Municipal de Palmira -CAMP
Calle 30 No. 29 -39: Código Postal 763533
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7 SI

8 SI

9 SI

10.1 

Item

10.3 

SI / NO

1 SI

2 SI

3 No Aplica

4 NO

10.5.1 

No.

1

2

3

4

5

6

Promoción de habilidades:

Durante este periodo se reforzaron las 

habilidades en el manejo de proceso y 

utensilios de la cocina. Los beneficiarios 

prepararon un sancocho, donde  con ayuda, 

supervisión e instrucción de las pedagogas 

pelaron, cortaron picaron y mezclaron los 

ingredientes para alcanzar una deliciosa 

preparación.  A través de esta actividad se 

fortalecieron la motricidad fina, atención y 

concentración, desarrollo de secuencia y 

trabajo en equipo. Al final los jóvenes 

degustaron su preparación. 

Se Anexa Certificación firmada por la revisora 

Fiscal  donde se responde por la adecuada y 

correcta ejecución de los recursos entregados 

por el Municipio- Secretaria de integración 

social. 

10.5.6 Total Pagos al 

Contrato

145.775.000$                     145.775.000$                               

-$                                          

20.825.000$                                 

20.825.000$                                 

104.125.000$                               

28,57%

10.5.2.3 Valores cancelados al contratista

10.5.2.4 Valor a pagar en la presente acta

10.5.2.7 Sumas Iguales

Elaborar informes de ejecución a cada uno de los 

desembolsos con información técnica 

administrativa y financiera de todas las 

actividades y los productos a su cargo, así como 

la información que requiera Municipio-Secretaría 

de Desarrollo Social para suscribir el acta de 

liquidación del convenio, en formatos 

concertados con la Secretaría de Integración 

Social.

Se entrega informe de actividades de atención a los 

beneficiarios desde cada una de las actividades 

estipuladas en el convenio. 

Informe con anexos

10.5.2.1 Valor del contrato

Se hace seguimiento a la gestión financiera del contrato (Registro Presupuestal, Planeación de los pagos previstos y 

disponibilidad de caja)

10.5.3 Ingresos 10.5.4 Egresos

145.775.000$                     

10.5.2 Concepto

Propiciar los espacios mínimos para la 

socialización y relacionamiento con diferentes 

actores del municipio, involucrando al individuo 

en ejercicios que promuevan en él habilidades y 

competencias de relacionamiento que faciliten su 

inclusión en distintos ámbitos sociales.

Anexamos certificación.

Responder por la adecuada y correcta ejecución 

de los recursos entregados por el Municipio - 

Secretaría de Integración Social para el 

cumplimiento del objeto del presente Convenio.

Anexamos certificación.

10. SEGUIMIENTO FINANCIERO, CONTABLE, FISCAL Y JURÍDICO

10.4 Observaciones10.2 Seguimiento Financiero y Contable

La revisión del avance financiero, se hizo al momento de la presentación de los 

documentos para el respectivo pago, La revisión de los documentos necesarios para el 

pago, se hizo al momento de la presentación de los respectivos documentos (ver 

soportes del pago), , El Contrato no presenta situaciones que afectan el valor total del 

contrato

Se hace revisión de los documentos necesarios para efectuar los pagos al contratista, incluyendo el recibo a 

satisfacción de los bienes y/o servicios objeto del contrato

Se ha hecho entrega de anticipos y se han amortizado en los terminos de la Ley y del contrato

Se ha presentado modificaciones en la actividades que afecten el valor inicial del contrato

10.5 Estado fiscal del contrato

10.5.2.2 Valor de las adiciones al contrato

41.650.000$              

10.5.7 % Avance

10.5.5 Valor Total de 

Contrato + Adiciones

10.5.2.5 Saldo por pagar al contratista

10.5.2.6 Saldo a favor del municipio

La ejecución fiscal del Contrato va en un 28,57%, estando 

pendiente por pagar al Contratista la suma de: $ 104125000

145.775.000$           
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10.5.8 

Item

10.5.10 

Cumple

1 SI

2 No Aplica

Considerando que a la fecha del presente Informe se encuentran parcialmente cumplidas y recibidas.

Para constancia de lo anterior se firma en Palmira a los del año

Teniendo en cuenta el contenido y el cumplimiento de las obligaciones pactadas en el contrato dejo constancia que no existe controversia alguna. 

22 dias del mes de Agosto 2024

LUZ ELENA SANDOVAL ALVAREZ
SUPERVISOR

10.5.9 Seguimiento Jurídico

El seguimiento jurídico del contrato busca la conformidad de la ejecución del contrato con el texto del contrato y la 

norma aplicable

11. OBSERVACIONES

10.5.11 Observaciones

Las actividades del contrato, se desarrollaron conforme a los términos establecidos en 

el mismo y la normatividad aplicable al mismo

El Seguimiento jurídico del contrato verifica que las actividades subcontratadas hayan sido autorizadas previamente 

por la Entidad. (En todo caso, de ser el ejecutor, no podrá Subcontratar el 100% de las Actividades)
El contrato no cuenta con actividades para subcontratar
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FECHA INFORME DE 

ACTIVIDADES

Informe Parcial Ni. 02 16-ago-2024

11 de Julio y 31 de Julio

C.C.

No.

1

2

3

4

5

6

7

8

Ni.
Periodo 

Ejecución

CONTRATO:

Soporte/Evidencia

Documento

901331404

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Descripción de ActividadObligación

Plazo Ejecución

Número del Contrato MP-CI-995-2024

Entre

FECHA INICIO

CONTRATO

10/06/2024

INFORME  NÚMERO
PERIODO DE EJECUCIÓN REPORTADO EN EL INFORME DE

ACTIVIDADES

Acta de Inicio

Declaración Juramentada

FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL 

MP-CI-995-2024

DOCUMENTACIÓN ENTREGADA

Otros Documentos

NOMBRE CONTRATISTA:

AUNAR ESFUERZOS PARA LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE FORMACIÓN INTEGRAL ATENCIÓN PSICOLÓGICA, PEDAGÓGICA Y ARTÍSTICA PARA LA POBLACIÓN CON DISCAPACIDAD MENTAL Y/O COGNITIVA

LEVE MAYOR DE 18 AÑOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA
OBJETO DEL CONTRATO:

Informe de Actividades

Documentos soportes a las actividades 

Certificado Planilla Seguridad Social

Minuta

Certificación Bancaria

JQUINONES-02460552083204-2659244-002793604-A
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1
Del 11/07/2024 al

31/07/2024

2
Del 11/07/2024 al

31/07/2024

3
Del 11/07/2024 al

31/07/2024

cronograma de actividades a

desarrollar durante este periodo.  

Para el desarrollo del contrato la entidad ejecutora del mismo continuó con la ejecución del proyecto desarrollando los

ajustes en los tiempos y horarios establecidos para su desarrollo de acuerdo con las especificaciones técnicas

solicitadas para la atención de la población con discapacidad. Se Brindaron los Servicios de:

1.Procesos de atención psicológicos y pedagógicos grupales e individuales

2.Talleres ocupacionales y vocacionales.

3. Actividades deportivas, recreativas y artísticas.

4. 1 Espacio de participación ciudadana.

5. Atención desde el área de fisioterapia. 

Prestar los servicios objeto del contrato de

acuerdo con las especificaciones técnicas

y en las condiciones establecidas en los 

estudios previos y la invitación pública. 

Garantizar que el equipo humano a cargo

de las actividades y acompañamientos sea

el idóneo y cuente con la experiencia

mínima requerida para el cumplimiento del

objeto contractual. 

Anexamos perfiles de ingreso de

los jóvenes beneficiarios al

proyecto de atención para

población con discapacidad. 

Durante este período se realizo el informe inicial de cada beneficiario desde el área de fisioterapia para identificar los

componentes motores, los diferentes patrones de movilidad. Esta información queda consignada es las historias de

atención de cada uno. Esta valoración nos permite identificar el objetivo a desarrollar en su proceso de atención desde

el área de fisioterapia. 

El proyecto cuenta con un equipo de profesionales competente conformado por: 

1. Pedagoga: Yanidt Diaz Bedoya.  

2. Pedagoga: Yuly Domínguez

3. Tallerista de Baile: Jimmy Viveros

4. Psicóloga: Liz Argenis Muñoz

5. Fisioterapeuta: Mónica Andrea Rodríguez Cabal.

6. Fonoaudióloga: Dina Betancourt

Realización de informe sobre el avance

general del proyecto, un informe inicial

sobre los beneficiarios 

dando cuenta de su situación actual, y un

informe final que describa su progreso en

cuanto al 

fortalecimiento de sus habilidades de

relacionamiento y desarrollo.  

Se adjunta las hojas de vida de

los profesionales quienes se

encuentran desarrollando los

diferentes procesos de atención. 

JQUINONES-02460552083204-2659244-002793604-A
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4
Del 11/07/2024 al

31/07/2024

Anexamos registro fotográfico y 

registro de asistencia  a las 

actividades desarrolladas.  

Talleres Artísticos: Durante este periodo se realizaron talleres de pintura en dos técnicas diferentes, pintura en tela utilizando vinilos de diferentes

colores elaborando un individual para mesa. Por otro lado se realizo pintura de semillas sobre una figura anteriormente diseñada. Con el desarrollo

de los talleres logramos el  fortaleciendo la motricidad fina, la capacidad visomotora y la creatividad.

Actividades Recreativas: En el parque del azúcar se realizaron actividades deportivas en las disciplinas de natación, futbol y atletismo que

permiten fortalecer su flexibilidad, coordinación y motricidad de los estudiantes. Nuestro jóvenes participan de manera activa y van generando

aumento en las habilidades motoras y en su acondicionamiento físico. 

En el polideportivo del barrio Berlín se realizaron actividades recreativas como: yincana con diferentes estaciones interactivas y una mañana de

picnic. Estas actividades permitieron fomentar el trabajo en equipo y el desarrollo de habilidades físicas o deportivas.

5

Anexamos registro fotográfico

de los espacios donde se

desarrolla la atención a los

beneficiarios y sus familias. 

Para la Ejecución del proyecto se cuenta con 4 espacios:

Fundación Vida la Luz Del Sol:

*3 Salones amplios , iluminados y ventilados. 

*1 Espacio múltiples para el desarrollo de los Talleres.

* Baterías Sanitarias. 

* Cocina 

Parque del Azúcar:

*Kioscos amplios y con accesibilidad, iluminados y ventilados.

*Canchas amplias y con accesibilidad.

*Piscinas 

Biblioteca Publica Greco ( Corregimiento de Rozo)

*1 Espacio Múltiples para el desarrollo de los talleres.

*1 Patio Amplio para las actividades Lúdicas.

 Garantizar que las instalaciones en las 

cuales se lleven a cabo las actividades 

sean adecuadas, 

garanticen la accesibilidad y seguridad de 

las Personas con Discapacidad.  

Fomentar el autoconocimiento tanto de la

discapacidad como de las capacidades de

la población 

beneficiaria, para contribuir en el

descubrimiento de sus intereses artísticos,

recreativos y 

ocupacionales para facilitar su integración

social, laboral y familiar.  

Del 11/07/2024 al

31/07/2024

JQUINONES-02460552083204-2659244-002793604-A
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Anexamos registro fotográfico y 

registro de asistencia  a las 

actividades desarrolladas.  Talleres Ocupacionales: 

TALLER DE BAILE:

Desde la danza folclórica seguimos avanzando con los talleres, teniendo en cuenta el trabajo de sensibilización a la danza con diferentes ritmos

melódicos: merengue, salsa y géneros urbanos, como estrategia para el fortalecimiento y estimulación del desarrollo de habilidades motrices, el

dominio de los movimientos corporales, y la profundización en los géneros folclóricos: cumbia, abusado, y chande, teniendo como resultado gran

avance en los jóvenes para poder organizar coreografías y ejecutarlas en tiempo y espacios. Durante este periodo se realizaron 2 presentaciones

del grupo Sentimiento Folclórico en el desarrollo de la agenda cultural municipal. Una presentación en el centro de convenciones en la

conmemoración del día del cuidador y otro en la estación del ferrocarril. Durante las presentaciones se pudo evidenciar el esfuerzo, dedicación,

compromiso y nivel coreográfico. 

TALLER DE PERCUSION:

Durante este periodo se continua la exploración de patrones rítmicos para determinar el nivel en el que se encuentran los beneficiarios y la

capacidad que estos puedan tener para crear y mantener el ritmo, fomentando la integración y el trabajo en equipo. cada beneficiario ha logrado

satisfactoriamente realizar exploración de los diferentes instrumentos. 

5

Fomentar el autoconocimiento tanto de la

discapacidad como de las capacidades de

la población 

beneficiaria, para contribuir en el

descubrimiento de sus intereses artísticos,

recreativos y 

ocupacionales para facilitar su integración

social, laboral y familiar.  

Del 11/07/2024 al

31/07/2024
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Atención Psicológica:

Atención a las Familias: 

Se continua desarrollando intervenciones individuales orientado y capacitando en diferentes temas que fortalecen su rol como cuidadores y mejora 

las relaciones intrafamiliares. Por otro lado se termina las entrevistas con las familias para determinar las necesidades y objetivos a desarrollar. 

Atención  a los beneficiarios:

Se realiza atención a través de talleres grupales, intervenciones individuales con los beneficiarios del programa y las familias de acuerdo a casos 

que se les debe intervenir y dar manejo. Se realizaron actividades de intervención individual con familias y se abordaron temáticas de interés para 

el proceso adecuado de los beneficiarios y su grupo familiar.

Taller grupal “Juego de Roles”, Los talleres de juego de roles pueden ser una herramienta poderosa para desarrollar habilidades interpersonales, 

tomar decisiones y resolver problemas en diversos contextos, como en la educación, la formación profesional o el desarrollo personal. Definir el 

Escenario: Establecer un contexto claro para el juego de roles, ya sea una situación profesional, personal o educativa. En este caso de crearon 4 

espacios con diferentes escenarios.  Asignar Roles: Distribuir roles a los participantes, asegurándose de que cada uno entienda su papel y los 

objetivos del ejercicio, rotándolos para que puedan ejercer los diferentes. Simulación: Los participantes actúan de acuerdo con sus roles en el 

escenario planteado, interactuando entre sí y enfrentando situaciones específicas. Incluir observadores para proporcionar retroalimentación 

constructiva y recoger datos sobre la dinámica del grupo y el desempeño individual.

Resultados: Después de la simulación, se realiza una sesión de reflexión en la que los participantes discuten sus experiencias, las decisiones 

tomadas y las lecciones aprendidas. Proporcionar y recibir retroalimentación sobre el desempeño y las habilidades demostradas durante el juego de 

roles. Dieron a conocer que roles u oficios les gustaron y lograron identificarse con el que estaban a gusto. Se logró identificar gustos y explorar un 

área de desarrollo personal y ocupacional en otros.

Taller grupal “Retos y preguntas”. Los talleres de retos cognitivos están diseñados para estimular el pensamiento crítico, la resolución de 

problemas y otras habilidades mentales. Estos talleres suelen ser útiles en contextos educativos, formativos y profesionales para potenciar la 

capacidad cognitiva y mejorar el rendimiento en diversas tareas. los participantes discutan los desafíos enfrentados, las estrategias utilizadas y las 

lecciones aprendidas. Analizando cómo los participantes abordaron los problemas, la efectividad de las soluciones y la aplicación de habilidades 

cognitivas durante el taller.

Los participantes desarrollan una mayor capacidad para analizar información, resolver problemas y pensar de manera lógica y creativa. Ganan 

confianza en su capacidad para enfrentar y resolver desafíos complejos, aplicando las habilidades aprendidas en situaciones reales y refuerzan la 

colaboración, la comunicación

6Brindar procesos de atención psicológicos y pedagógicos grupales e individuales como máximo a 54 
personas mayores de edad con discapacidad cognitiva y/o mental (leve) de la zona urbana del 
municipio de Palmira y a 20 personas mayores de edad con discapacidad cognitiva y/o mental (leve) 
del corregimiento de Rozo y zonas aledañas como Matapalo, La Acequia, Obando y la Torre.  

Anexamos registro fotográfico y 

registro de asistencia  a las 

actividades desarrolladas.  

Del 11/07/2024 al

31/07/2024
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6

Actividades Pedagógicas: 

Durante este periodo se trabajaron diferentes actividades de acuerdo a los niveles cognitivos de los beneficiarios dentro de la

fundación.

Nivel Alto; Se desarrollan actividades de comprensión lectora y transcripción de textos, mediante las cuales se reforzaron la

coordinación visomotora y la capacidad de memoria interpretativa del discurso escrito, conteo y relación: noción cantidad de los

números de 1 a 20 en español e inglés.

Nivel Medio: Se fortalece la importancia del reciclaje por medio de la recolección de tubos de papel higiénico, utilizándolos para armar

figuras simples y realizar diferentes manualidades. Está actividad permitió reforzar algunas fortalezas como la concentración,

autonomía y creatividad; motivándolos para que sean capaces de crear sus propios modelos o figuras. 

Se trabajo la coordinación óculo manual con el rasgado de papelillo, Se logro trabajar la motricidad fina, la creatividad, el

reconocimiento del material, la separación y clasificación de algunos colores.

Nivel Bajo:  

se continua con el proceso de reconocimiento de la vocal Aa, ya que no todos los beneficiarios lograron identificarla de manera visual

o auditiva. se trabajaron los colores primarios, y la figura geométrica triangulo a través de actividades lúdico pedagógicas que

reforzaron su motricidad gruesa y su capacidad de relación entre figura y color.

Del 11/07/2024 al

31/07/2024

Taller Grupal de Psicología en Rozo “Limites: semáforo corporal”. Esta actividad permite reconocimiento de su propio cuerpo y el los demás, 

con los límites de respeto hacia las partes públicas y privadas, que ayuden al fortalecimiento del conocimiento, evitando sean víctimas de 

manipulación o de abuso.

Objetivos: Conocer los nombres de las partes de sus cuerpos. Identificar qué partes se pueden tocar y qué partes no. Verbalizar quienes pueden 

tocar cada una de las partes de sus cuerpos y quiénes no. Identificar las emociones y sentimientos que les provocan el que otros toquen sus 

cuerpos. Respetar el cuerpo de los demás.

Desarrollo: se realiza a través de las imágenes corporales del material de trabajo, donde está el semáforo con sus tres colores y de la misma 

manera se deben colorear las partes de cuerpo de acuerdo a estos colores de las partes permitidas o públicas y las partes íntimas y privadas 

donde se hace n pare. También las partes de precaución donde es o no permitidas ciertas interacciones y con algunas personas. 

Brindar procesos de atención psicológicos y pedagógicos grupales e individuales como máximo a 54 
personas mayores de edad con discapacidad cognitiva y/o mental (leve) de la zona urbana del 
municipio de Palmira y a 20 personas mayores de edad con discapacidad cognitiva y/o mental (leve) 
del corregimiento de Rozo y zonas aledañas como Matapalo, La Acequia, Obando y la Torre.  

7

Propiciar los espacios mínimos para la

socialización y relacionamiento con

diferentes actores del 

municipio, involucrando al individuo en

ejercicios que promuevan en él habilidades

y competencias 

de relacionamiento que faciliten su

inclusión en distintos ámbitos sociales. 

Promoción de habilidades:

Durante este periodo se reforzaron las habilidades en el manejo de proceso y utensilios de la cocina. Los beneficiarios prepararon un 

sancocho, donde  con ayuda, supervisión e instrucción de las pedagogas pelaron, cortaron picaron y mezclaron los ingredientes para 

alcanzar una deliciosa preparación.  A través de esta actividad se fortalecieron la motricidad fina, atención y concentración, desarrollo 

de secuencia y trabajo en equipo. Al final los jóvenes degustaron su preparación. 

Anexamos registro fotográfico y 

registro de asistencia  a las 

actividades desarrolladas

Anexamos registro fotográfico y 

registro de asistencia  a las 

actividades desarrolladas.  

Del 11/07/2024 al

31/07/2024
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8
Del 11/07/2024 al

31/07/2024

Se Anexa Certificación firmada por la revisora Fiscal donde se responde por la adecuada y correcta ejecución de los recursos

entregados por el Municipio- Secretaria de integración social. 
Anexamos certificación.

Del 11/07/2024 al

31/07/2024

Se entrega informe de actividades de atención a los beneficiarios desde cada una de las actividades estipuladas en el 

convenio. 

FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL 

CONTRATISTA

Las obligaciones generales estipuladas en el Contrato, han sido cumplidas conforme a su aplicación en el período de ejecución del mismo. 

OBSERVACIONES

*. Durante este periodo fue necesario realizar las actividades el corregimiento de Rozo en el comedor comunitario, hasta que se reactivara  el servicio por parte de la biblioteca municipal Greco. Por otro lado los talleres 

adicionales se están dictaron en la sede de la Fundación vida la luz del sol hasta terminar de ubicar a la caracterizar a la población por sectores y definir el espacio mas apropiado. 

La fundación vida la luz del sol esta brindando los refrigerios a la población beneficiada cumpliendo con las exigencias solicitadas por la alcaldía. 

Entregamos informe con sus 

anexos. 
9

 Elaborar informes de ejecución a cada uno 

de los desembolsos con información 

técnica administrativa 

y financiera de todas las actividades y los 

productos a su cargo, así como la 

información que requiera 

Municipio-Secretaría de Desarrollo Social 

para suscribir el acta de liquidación del 

convenio, en 

formatos concertados con la Secretaría de 

Integración Social.

Responder por la adecuada y correcta

ejecución de los recursos entregados por el

Municipio - 

Secretaría de Integración Social para el

cumplimiento del objeto del presente

Convenio. 

JQUINONES-02460552083204-2659244-002793604-A
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PROYECTO “ATENCIÓN PARA POBLACIÓN CON DISCAPACIDAD” 
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES  

JULIO  2024 
 
 

 

OBLIGACIÓN NO. 1 : Prestar los servicios objeto del contrato de acuerdo con las especificaciones técnicas y en las condiciones establecidas en los estudios 

previos y la invitación pública. A continuación, se relaciona en el cronograma las actividades propuestas y desarrolladas con nuestros beneficiarios en este 

periodo.  

PALMIRA  

LUNES MARTES MIERCOLES 10 JUEVES 11 VIERNES 12 

 

 

 TALLLER OCUAPCIONAL  

Taller de baile  

Actividades ocupacionales 

 

TALLERES OCUPACIONALES 

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

ACTIVIDADES PEDAGOGICAS 

Lectura y escritura 

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

 
15 16 17 18 19 

ACTIVIDADES PEDAGOGICAS  

Lectura y escritura 

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

 

 

TALLER OCUPACIONAL 

Taller de Percusión  

Actividades Pedagógicas  

Actividades Lógico Matemáticas  

Lugar: Fundación vida la luz del Sol  

 

TALLLER OCUAPCIONAL  

Taller de baile  

VALORACIONES PERFILES FISIOTERAPIA  

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

 

Actividades de la Vida diaria  

 

ACTIVIDADES DEPORTIVAS Y 

RECREATIVAS  

 

Parque del Azúcar 

Actividad Recreativa en Canchas 

ACTIVIDADES PEDAGOGICAS 

Lectura y escritura 

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

 

ACTIVIDADES CON PSICOLOGIA 

22 23 24 25 26 

ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA 

PSICOLOGIA 

Juego de Roles 

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

ACTIVIDADES DEPORTIVAS Y 

RECREATIVAS  

 

Parque del Azúcar 

Actividad Recreativa en Canchas.  

 

ATENCIÓN TERAPEUTICA  

Fisioterapia  

TALLER OCUPACIONAL  

 

ACTIVIDADES PEDAGOGICAS  

Actividades Lógico Matemáticas 

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

ACTIVIDADES PEDAGOGICAS  

Lectura y escritura 

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

 

 

29 30 31   

TALLER OCUPACIONAL 

Taller de Manualidades  

Actividades Pedagógicas  

Actividades Lógico Matemáticas  

Lugar: Fundación vida la luz del Sol  

 

ACTIVIDADES DEPORTIVAS Y 

RECREATIVAS  

 

Parque del Azúcar 

Actividad Recreativa en Canchas 

TALLLER OCUAPCIONAL  

Taller de baile  

Lugar: Fundación vida la luz del Sol 

VALORACIONES PERFILES FISIOTERAPIA  

 

Actividades de la Vida diaria  
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PROYECTO “ATENCIÓN PARA POBLACIÓN CON DISCAPACIDAD” 
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES  

JULIO  2024 
 
 

 

ROZO 
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OBLIGACIÓN No. 3 

 

Realización de informe sobre el avance general del 

proyecto, un informe inicial sobre los beneficiarios 

dando cuenta de su situación actual y un informe final 

que describa su progreso  en cuanto al 

fortalecimiento de sus habilidades de relacionamiento 

y desarrollo.  
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: luis Eduardo ospina 

IDENTIFICACION: CC. 1113642162 

EDAD: 36 AÑOS 

 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Retraso mental moderado – trastorno bipolar. A la 

valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en 

la discriminación Fonemática, evidente Trastornos del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes 

muy simples - Tono muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y oculopedal alteradas. Equilibrio: Estático 

y dinámico : alterados. Propiocepción: alterada.  Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema 

corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, 

sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: 

Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 48/60 – dolor: 0/10 

(escala análoga del dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: en vista anterior de 

proximal a distal, se observó: cabeza inclinada a la derecha, hombro derecho elevado, cadera derecha elevada. 

En vista posterior se encontró: escapular derecha abd y la izquierda adducida. Se evidencia escoliosis , tobillos 

evertidos y pies pronados.  En vista lateral se observó: cabeza protruida, hombros protruidos, abdomen 

prominente, curvatura lumbar plana, pelvis en retroversión, rodilla alineada – Marcha: de manera 

independiente con aumento de la base de sustentación con riesgo a caída. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin 

alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente, pero con supervisión. 

DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales 

necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo 

todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la 

estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una 

limitación moderada en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y 

exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y 

comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.  OBJETIVO TERAPEUTICO: Mantener o mejorar 

las habilidades motoras para lograr un optimo rendimiento físico que le permita desarrollar sus AVD Y ABC de 

manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales.  
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: WILLIAN ALEXANDER LONDOÑO ROJAS 

IDENTIFICACION: CC. 14695627 

EDAD:  

 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Retraso mental y deterioro del comportamiento. A la 

valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la 

discriminación Fonemática, evidente Trastorno severo del habla y falta de 

modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos, pero requiere que se 

repita la indicación varias veces- Tono muscular: Eutonico. Coordinación: 

oculomanual y oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado, Propiocepción: alterado. Control 

postural: normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular limitados en 

hombros – fuerza muscular: MRC: 48/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) – longitudes: sin discrepancia 

en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones posturales que generan un mal 

alineamiento postural, se evidencia una escoliosis leve – Marcha: de manera independiente con inadecuado 

braceo, con inclinación del tronco a la derecha, pasos cortos y lentos , pies en eversión, disminución de la base 

de sustentación, con alto riesgo a caída. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza 

todas sus AVD Y ABC de manera independiente con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta 

una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de 

forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo 

a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas 

en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e 

integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para 

leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en 

voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para 

manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.  

OBJETIVO TERAPEUTICO: Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento 

físico que le permita desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales 

por malos hábitos posturales.  
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: MARI LUZ HERNANDEZ 

IDENTIFICACION: CC. 29,683,507 

EDAD:  

 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de Síndrome. De Down y estrabismo. A la valoración del 

SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en persona y espacio , pero 

no en tiempo, con Deficiencia leve en la discriminación Fonemática y Trastorno leve del habla y falta de 

modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes complejas - Tono muscular: hipotonía 

leve en las 4 extremidades. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : 

alterado. Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. 

SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en 

reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de 

movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: manifiesta dolor 

de cabeza y en la cintura y mareos ocasionales – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: 

se evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en el alineamiento postural, 

test de Adams negativo – Marcha: de manera independiente , marcha lenta con pasos cortos e insegura. 

SISTEMA TEGUMENTARIO: se evidencia piel reseca y escamosa. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y 

ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, 

no especificadas. Deterioro de la integridad integumentaria secundaria a la implicación parcial del grosor de 

la piel y a la formación de cicatriz y Alteraciones posturales. Comprometiendo las categorías de funciones 

mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación moderada en 

desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer 

caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y 

Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, 

como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada 

en un problema, realizar tareas básicas del hogar como cocinar, barrer, planchar, entre otras. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.  

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Favorecer la cadencia de la marcha y evitar el riesgo a caídas realizando de manera más segura todas 

las actividades físicas y de la vida diaria. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  
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• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento. 

 

Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: ERIKA VANESSA VELASCO 

IDENTIFICACION: CC. 1113672512 

EDAD:  

 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico Esquizofrenia. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en persona , tiempo y 

espacio, con adecuada comunicación verbal,  Obedece órdenes y sigue 

comandos y ordenes complejas - Tono muscular: eutonica. Coordinación: 

oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : Normal Propiocepción: Normal. Control 

postural: normal. Lateralidad: Normal. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados 

en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin discrepancia en las 4 

extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en 

el alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha: de manera independiente segura y fluida, realiza 

todas las fases de la marcha , con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. 

FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que 

presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de 

forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo 

a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia leve en la estructura del cerebro .Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una 

limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, 

como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las 

palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas 

simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación 

matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si 

laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y 

educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: JOSE AYMER RAMIREZ GONZALEZ 

IDENTIFICACION: CC.  

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

 

 

 

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de retraso en el desarrollo psicomotor y retraso mental moderado. A la valoración 

del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, Trastorno 

severo del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos - Tono muscular: 

espasticidad en hemicuerpo izquierdo. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y 

dinámico : alterado Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema 

corporal: alterada. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar 

simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA 

OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular limitados en alas 4 extremidades con leve patrón flexor en 

miembro superior izquierdo y contractura muscular en muñeca izquierda – fuerza muscular: MRC: 30/60 

(hemicuerpo derecho) – dolor: 0/10– longitudes: con discrepancia de 2 cm en miembros superiores y de 3 cm 

en miembros inferiores – Postura: se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan 

compensaciones musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams 

positivo, se evidencia escoliosis – Marcha: lenta, inestable y con falta de coordinación entre los movimientos 

de las extremidades superiores e inferiores. postura del cuerpo con proyección anterior de la cabeza, flexión 

del tronco, caderas y rodillas. Las extremidades superiores tienden a realizar un menor balanceo y el 

desplazamiento vertical del tronco se reduce. El ancho del paso se incrementa y el largo del paso disminuye , 

además realiza abducción de cadera izquierda. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. FUNCIONALIDAD: 

Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una 

deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma 

constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo 

largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, Disminución en la función 

motora e integridad sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de origen congénito o adquirido 

en la infancia o la niñez .Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración 

comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto 

escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con 

una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 
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• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 

funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 

 

 

Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: KELLY DANIELA SALAZAR 

IDENTIFICACION: CC. 1010087438 

EDAD:  

 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico Retardo mental leve. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: 

Alerta, orientado en persona y espacio, pero no entiempo,  con adecuada comunicación verbal,  Obedece 

órdenes y sigue comandos complejas - Tono muscular: eutonica. Coordinación: oculomanual y oculopedal 

alterada. Equilibrio: Estático normal y dinámico : alterado. Propiocepción: Normal. Control postural: normal. 

Lateralidad: Normal. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, 

excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs, 

manifiesta disnea al realizar actividad física entre moderada a intensa.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de 

movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 48/60 – dolor: 0/10– 

longitudes: se evidencia discrepancia de 2 cm en miembros superiores e inferiores – Postura: se evidencia una 

serie de compensaciones musculares que generan una alteración en el alineamiento postural, marcada 

inclinación de tronco a la derecha durante la posición estática y dinámica, test de Adams positivo, persistencia 

de un desequilibrio muscular que altera la disposición postural, afectando la columna vertebral y los periféricos 

que afectan las articulaciones de los miembros inferiores, comprendiendo cadera, rodilla y pie – Marcha: de 

manera independiente, inestable con inclinación de la pelvis hacia el lado derecho y desviación de la columna 

en sentido opuesto.. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC 

de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia leve en las Funciones 

mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones 

mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando 

deficiencia leve en la estructura del cerebro, Deterioro de la movilidad articular, de la función motora del 

rendimiento muscular, rango de movimiento e integridad de reflejos asociado con desordenes de la columna 

.Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa, 

rango de movimiento y movilidad articular. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia 

para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer 

en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para 

manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema, también en 

realizar movimientos complejos, correr y trotar de manera fluida. Sin Restricción en la participación social, 

recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada 

red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.   
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OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• Disminuir progreso de alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 

 

 

Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: KATHERINE ALVAREZ 

IDENTIFICACION: CC. 1.004.964.973 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina, con diagnóstico de retraso mental. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, Trastorno severo del 

habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos, pero se debe repetir la instrucción 

- Eutonía. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico: alterado 

Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: alterada. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular conservado en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 48/60 (hemicuerpo derecho) – dolor: 

0/10– longitudes: simetría en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de alteraciones posturales 

lo que generan compensaciones musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, test de 

Adams negativo – Marcha: funcional, realiza pasos con amplitud normal y adecuado braceo. SISTEMA 

TEGUMENTARIO: cicatriz en codo izquierdo. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera 

independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales 

generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, 

incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia 

moderada en la estructura del cerebro. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e 

integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para 

leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en 

voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para 

manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamient 
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 Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: DANIELA DURAN HERNANDEZ 

IDENTIFICACION: CC. 1113685434 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico discapacidad cognitiva moderada. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR 

encuentro: Alerta, orientado en persona y espacio, pero no en tiempo, con adecuada comunicación verbal, 

Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes complejas - Tono muscular: eutonía. Coordinación: oculomanual 

y oculopedal conservado. Equilibrio: Estático y dinámico: alterado. Propiocepción: Normal. Control postural: 

normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados 

en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin discrepancia en las 4 

extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en 

el alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha: de manera independiente segura y fluida, realiza 

todas las fases de la marcha, con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: cicatriz em brazo izquierdo. 

FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente, excepto el peinado. DX 

FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias 

para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las 

funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia leve en la estructura del 

cerebro. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, 

recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito 

(incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una 

correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números 

y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para 

sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación 

social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y 

adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: CAROLINA JHOANNA ESCOBAR VALENCIA 

IDENTIFICACION: CC.  

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de retraso en el desarrollo psicomotor y retraso mental 

moderado. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la 

discriminación Fonemática, Trastorno severo del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y 

sigue comandos - Tono muscular: espasticidad flexora en hemicuerpo izquierdo, con leve contractura en flexion 

de codo y muñeca. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico: alterado 

Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: alterada. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular limitados en alas 4 extremidades con leve patrón flexor en miembro superior izquierdo y contractura 

muscular en codo y muñeca izquierda y leve retracción en isquiotibiales– fuerza muscular: MRC: 30/60 

(hemicuerpo derecho) – dolor: 0/10– longitudes: con discrepancia por tono– Postura: se evidencia una serie 

de alteraciones posturales lo que generan compensaciones musculares que ocasionan una alteración en el 

alineamiento postural, test de Adams positivo, se evidencia escoliosis – Marcha: lenta, inestable y con falta de 

coordinación entre los movimientos de las extremidades superiores e inferiores. postura del cuerpo con 

proyección anterior de la cabeza, flexión del tronco, caderas y rodillas. Las extremidades superiores tienden a 

realizar un menor balanceo y el desplazamiento vertical del tronco se reduce, además con flexion de rodillas. 

SISTEMA TEGUMENTARIO: laceración en codo derecho. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de 

manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia moderada en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, Disminución en la función motora e integridad 

sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de origen congénito o adquirido en la infancia o la niñez 

.Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo 

que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con 

fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y 

comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• Prevenir progreso de alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 04/07/2024 

Paciente: VIVIAN LOPEZ 

IDENTIFICACION: CC. 1113619744 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico déficit cognitivo. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación 

Fonemática, Trastorno severo del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos - 

Tono muscular: eutonica. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : 

alterado Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: alterada. 

SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en 

reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de 

movilidad articular limitados en alas 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 36/60 – dolor: 0/10 – longitudes: 

sin asimetrías– Postura: se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan compensaciones 

musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams positivo, se evidencia 

escoliosis – Marcha: lenta, inestable y con falta de coordinación entre los movimientos de las extremidades 

superiores e inferiores. Las extremidades superiores tienden a realizar un menor balanceo y el desplazamiento 

vertical del tronco se reduce, además no realiza las fases de la marcha, generando arrastre de los pies, lo cual 

conlleva a un alto riesgo de caída.  SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas 

sus AVD Y ABC de manera independiente con supervicion. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una 

deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma 

constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo 

largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, Disminución en la función 

motora e integridad sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de origen congénito o adquirido 

en la infancia o la niñez .Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración 

comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto 

escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con 

una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• Prevenir progreso de alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 10/07/2024 

Paciente: CRISTIAN DAVID GARCIA TRIANA 

IDENTIFICACION: CC. 1113690622 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Retraso mental no especificado. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR 

encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, evidente Trastornos del habla y falta de 

modulación de la voz, Obedece órdenes muy simples - Tono muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y 

oculopedal alteradas. Equilibrio: Estático y dinámico : alterados. Propiocepción: alterada.  Control postural: 

normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados 

en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) – longitudes: sin 

discrepancia en las 4 extremidades – Postura: presenta una postura adecuada , con mínimas compensaciones 

musculares, signo de Adams negativo – Marcha: de manera independiente, fluida con adecuado braceo. 

SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera 

independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las Funciones 

mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones 

mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando 

deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no 

especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria 

y recreativa. Lo que ocasiona una limitación moderada en desarrollar la competencia para leer un texto escrito 

(incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una 

correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números 

y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para 

sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación 

social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y 

adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  
• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 

funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: ADRIANA HERNANDEZ 

IDENTIFICACION: CC. 1006166883 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de Síndrome. De Down. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: 

Alerta, orientada en persona y espacio , pero no en tiempo, , Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes 

complejas - Tono muscular: hipotonía leve en las 4 extremidades. Coordinación: oculomanual y oculopedal 

conservadas. Equilibrio: Estático normal y dinámico alterado. Propiocepción: conservado. Control postural: 

normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados 

en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 46/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin discrepancia en las 4 

extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en 

el alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha: de manera independiente , marcha segura, con 

adecuado braceo . SISTEMA TEGUMENTARIO: brazo izquierdo. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC 

de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, 

no especificadas. Deterioro de la integridad integumentaria secundaria a la implicación parcial del grosor de 

la piel y a la formación de cicatriz y Alteraciones posturales. Comprometiendo las categorías de funciones 

mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación moderada en 

desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer 

caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y 

Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, 

como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada 

en un problema, realizar tareas básicas del hogar como cocinar, barrer, planchar, entre otras. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.  

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Favorecer la cadencia de la marcha y evitar el riesgo a caídas realizando de manera más segura todas 

las actividades físicas y de la vida diaria. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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 Informe inicial 

Fecha: 03/07/2024 

Paciente: MARIA CAMILA DURAN MARIN 

IDENTIFICACION: CC. 1006325658 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico Retardo mental moderado. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR 

encuentro: Alerta, orientada en persona y espacio, pero no en tiempo,  con adecuada comunicación verbal,  

Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes complejas - Tono muscular: eutonía. Coordinación: oculomanual 

y oculopedal conservado. Equilibrio: Estático y dinámico :alterado. Propiocepción: Normal. Control postural: 

normal. Lateralidad: normal. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente 

estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, 

sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – 

fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se 

evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en el alineamiento postural, 

test de Adams positivo – Marcha: de manera independiente segura y fluida, realiza todas las fases de la marcha 

, con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y 

ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia leve en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia leve en la estructura del cerebro .Comprometiendo las categorías de funciones 

mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar 

la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres 

y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar 

competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la 

habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un 

problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia 

de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras 

en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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 Informe inicial 

Fecha: 03/07/2024 

Paciente: ANGIE PAOLA GUERRERO RAMIREZ 

IDENTIFICACION: CC. 1113680111 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico Retardo mental moderado. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientada en persona y espacio, pero no en tiempo,  con adecuada 

comunicación verbal,  Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes complejas - Tono muscular: eutonía. 

Coordinación: oculomanual y oculopedal conservado. Equilibrio: Estático y dinámico :Normal. Propiocepción: 

Normal. Control postural: normal. Lateralidad: normal. Esquema corporal: normal. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs, manifiesta sensación de disnea al correr.  SISTEMA 

OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – dolor de cabeza cuando 

recibe el sol. fuerza muscular: MRC: 60/60 – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se 

evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en el alineamiento postural, 

test de Adams positivo – Marcha: de manera independiente segura y fluida, realiza todas las fases de la marcha 

, con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: cicatriz por sujeción terapéutica cuando estuvo 

hospitalizada en miembro superior derecho. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera 

independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales 

generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, 

incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia leve 

en la estructura del cerebro .Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración 

comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto 

escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con 

una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Presenta 

limitación para correr y peinarse. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se 

evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no 

se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 

 

 

 

JQUINONES-02460552083204-2659244-002793604-A
LSANDOVAL-02460551124140-2659244-002793064-A



 

FUNDACIÒN VIDA LA LUZ DEL SOL 

INFORME INICIAL 

FISIOTERAPIA 

 
 

Informe inicial 

Fecha: 04/07/2024 

Paciente: DANIEL FELIPE FUQUEME 

IDENTIFICACION: CC. 1113659993 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Retraso mental. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia leve en la discriminación Fonemática, Trastorno leve del 

habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos, Tono muscular: Eutonico. 

Coordinación: oculomanual y oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado, Propiocepción: 

alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: normal. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular limitados en hombros – fuerza muscular: MRC: 48/60 – dolor: 0/10  – longitudes: sin discrepancia en 

las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones posturales que generan un mal 

alineamiento postural, se evidencia una escoliosis leve – Marcha: de manera independiente con inadecuado 

braceo, pasos cortos. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y 

ABC de manera independiente con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia 

moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva 

las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo 

vital, generando deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, 

no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración 

comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para leer un 

texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta 

con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: INGRID MABEL 

IDENTIFICACION: CC.  

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de retraso en el desarrollo psicomotor y retraso mental leve. A la valoración del 

SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientada en tiempo, lugar y persona, Trastorno leve del habla 

, Obedece órdenes y sigue comandos - Tono muscular: leve hipertonía en Minf derecho. Coordinación: 

oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado Propiocepción: conservada. 

Control postural: normal. Lateralidad: normal. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs. Edema con signo de fóvea + en tobillo derecho SISTEMA 

OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular limitados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 

30/60 (hemicuerpo derecho) – dolor: 0/10– longitudes: con discrepancia de aproximadamente 5 cm– Postura: 

se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan compensaciones musculares que ocasionan 

una alteración en el alineamiento postural, test de Adams positivo, se evidencia escoliosis – Marcha: lenta, 

inestable y con falta de coordinación entre los movimientos de las extremidades superiores e inferiores. 

incapaz de levantar la punta del pie derecho para que no roce con el suelo y en lugar de ello levanta a cada 

paso el miembro inferior flexionándolo hacia la cadera. SISTEMA TEGUMENTARIO: laceración en codo 

derecho. FUNCIONALIDAD: requiere ayuda para sus ABC Y AVD como abrocharse el brasier, vestirse, peinarse 

, etc. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia moderada en las Funciones mentales 

generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, 

incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia 

moderada en la estructura del cerebro, Disminución en la función motora e integridad sensorial asociada con 

desorden no progresivo de SNC de origen congénito o adquirido en la infancia o la niñez .Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una 

limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, 

como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las 

palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas 

simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación 

matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si 

laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y 

educativa, no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• Prevenir progreso de alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 04/07/2024 

Paciente: NICOLE MICHELLE LEAL BECERRA 

IDENTIFICACION: CC. 1121818826 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina, con diagnóstico de Discapacidad cognitiva moderada - hipoacusia. A la 

valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación 

Fonemática, Trastorno severo del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes simples y sigue 

comandos, se comunica a través de señas - Eutonía. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. 

Equilibrio: Estático y dinámico romberg +. Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: 

alterada. Esquema corporal: alterada. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión 

pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA 

OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservado en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 

48/60 – dolor: 0/10– longitudes: simetría en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de 

alteraciones posturales lo que generan compensaciones musculares que ocasionan una alteración en el 

alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha: funcional, realiza pasos con amplitud normal y 

adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: cicatriz 3/2 clavícula derecha. FUNCIONALIDAD: Realiza todas 

sus AVD Y ABC de manera independiente excepto control de esfínteres, usa pañal . DX FISIOTERAPEUTICO: 

Usuaria que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e 

integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y 

su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro. 

Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo 

que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con 

fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y 

comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 04/07/2024 

Paciente: JHONATAN RENDON OCAMPO 

IDENTIFICACION: CC. 11140421135 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de DEFICIT COGNITIVO LEVE A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, Obedece órdenes - 

Tono muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y oculopedal NORMAL. Equilibrio: Estático y dinámico: 

normal. Propiocepción: normal.  Control postural: normal. Lateralidad: conservado. Esquema corporal: normal. 

SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en 

reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de 

movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10 (escala 

análoga del dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: presenta una postura 

adecuada, con mínimas compensaciones musculares, signo de Adams positivo – Marcha: de manera 

independiente, fluida con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: cicatriz en el occipital. 

FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario 

que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar 

de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su 

desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras 

involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, 

vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la 

competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y 

alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar 

competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la 

habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un 

problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia 

de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras 

en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  
• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 

funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 04/07/2024 

Paciente: MARIA JOSE CASTILLO 

IDENTIFICACION: CC. 1105932819 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de secuelas de parálisis cerebral espástica. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientada en persona y espacio, no en tiempo. Obedece órdenes y sigue 

comandos - Tono muscular: espasticidad flexora en hemicuerpo izquierdo. Coordinación: oculomanual y 

oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado Propiocepción: alterado. Control postural: 

normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: alterada. Reflejo patológico : clonus positivo en msup 

izquierdo. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin 

disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos 

de movilidad articular limitados en las 4 extremidades, con contracturas articulares en tobillos y pies.– fuerza 

muscular: MRC: 30/60 (hemicuerpo derecho) – dolor: 0/10– longitudes: con discrepancia en miembros 

inferiores– Postura: se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan compensaciones 

musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, deformidad en tobillos y pies. test de 

Adams positivo, se evidencia escoliosis – Marcha: lenta, inestable y con falta de coordinación entre los 

movimientos de las extremidades superiores e inferiores. postura del cuerpo con proyección anterior de la 

cabeza, flexión del tronco, caderas y rodillas. Las extremidades superiores tienden a realizar un menor 

balanceo y el desplazamiento vertical del tronco se reduce, además con leve flexión de rodillas. SISTEMA 

TEGUMENTARIO: sin alteración. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente 

mínima con supervisión . DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia moderada en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, Disminución en la función motora e integridad 

sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de origen congénito o adquirido en la infancia o la niñez 

.Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo 

que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con 

fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y 

comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  
• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 

sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• Prevenir progreso de alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: MARISOL URBANO 

IDENTIFICACION: CC. 1113647436 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de retraso MENTAL MODERADO Y TRANSTORNO 

ANSIOSO DEPRESIVO. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientada en tiempo, 

lugar y persona, Obedece órdenes y sigue comandos - Tono muscular: EUTONIA. Coordinación: oculomanual y 

oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico: alterado Propiocepción: ALTERADA. Control postural: 

normal. Lateralidad: ALTERADA. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs. Sin Edema SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular 

conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 46/60 – dolor: 0/10– longitudes: simetría en las 4 

extremidades – Postura: se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan compensaciones 

musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha:  

marcha fluida, realiza las fases de la marcha, con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. 

FUNCIONALIDAD: realiza sus actividades de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que 

presenta una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e 

integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y 

su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, 

Disminución en la función motora e integridad sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de 

origen congénito o adquirido en la infancia o la niñez .Comprometiendo las categorías de funciones mentales, 

vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la 

competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y 

alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar 

competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la 

habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un 

problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia 

de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras 

en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• Prevenir progreso de alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 02/07/2024 

Paciente: MANUELA CABRERA 

IDENTIFICACION: CC. 1113698012 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de DISCAPACIDAD COGNITIVA MODERADA. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientada en tiempo, lugar y persona, Obedece órdenes y sigue 

comandos - Tono muscular: EUTONIA. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y 

dinámico : alterado Propiocepción: ALTERADA. Control postural: normal. Lateralidad: ALTERADA. Esquema 

corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, 

sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs. Sin Edema SISTEMA 

OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 

46/60 – dolor: 0/10– longitudes: simetría en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de 

alteraciones posturales lo que generan compensaciones musculares que ocasionan una alteración LEVE en el 

alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha:  marcha fluida, realiza las fases de la marcha, con 

adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. FUNCIONALIDAD: realiza sus actividades de 

manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia moderada en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, Disminución en la función motora e integridad 

sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de origen congénito o adquirido en la infancia o la niñez 

.Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo 

que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con 

fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y 

comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• Prevenir progreso de alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 10/07/2024 

Paciente: KEVIN JHOAN MEDINA 

IDENTIFICACION: CC. 1113695957 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Epilepsia y 

síndromes epilépticos idiopáticos generalizados – 

discapacidad intelectual moderada. A la 

valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación 

Fonemática, evidente Trastorno severo del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue 

comandos, pero requiere que se repita la indicación varias veces- Tono muscular: Eutonico. Coordinación: 

oculomanual y oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado, Propiocepción: alterado. Control 

postural: alterado. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar disminuida, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular disminuida en base derecha sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular 

limitados en las 4 extremidades con mayor predominio en miembros inferiores – fuerza muscular: MRC: 36/60 

– dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) – longitudes: presenta contracturas y deformidades articulares en 

miemros inferiores que no permiten realizar una medición objetiva – Postura: se evidencia una serie de 

compensaciones posturales que generan un mal alineamiento postural, elevación de la cresta iliaca derecha,           

torsion femoral interna derecha, curvartura lumbar plana con retroversión pélvica y pie derecho equino, se 

evidencia una escoliosis moderada,  – Marcha: lenta, inestable y con falta de coordinación entre los 

movimientos de las extremidades superiores e inferiores. incapaz de levantar la punta del pie derecho  para 

que no roce con el suelo y en lugar de ello levanta a cada paso el miembro inferior flexionándolo hacia la 

cadera. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera 

independiente con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en 

las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no 

especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria 

y recreativa. Lo que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para leer un texto escrito 

(incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una 

correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números 

y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para 

sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación 

social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y 

adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.  OBJETIVO 

TERAPEUTICO: Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le 

permita desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  
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Fecha: 10/07/2024 

Paciente: FAUSTO EDIMER LUNA OMEN 

IDENTIFICACION: CC. 16986220 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Discapacidad cognitiva moderada he hipoacusia. A la 

valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la 

discriminación Fonemática, Trastorno severo del habla y falta de modulación de la voz, 

Obedece órdenes y sigue comandos simples, pero en ocasiones se torna apático y poco colaborador - Tono 

muscular: espasticidad en miembro superior izquierdo. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada y 

poco colaborador. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado Propiocepción: alterado. Control postural: normal. 

Lateralidad: alterada. Esquema corporal: alterada. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente 

estable, excursión pulmonar disminuida, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, 

sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular con leve  limitados en las 4 extremidades 

con  patrón flexor en miembro superior izquierdo y contractura muscular en muñeca y mano izquierda – fuerza 

muscular: MRC: 30/60 (hemicuerpo derecho) – dolor: 0/10 (no valorable)– longitudes: con discrepancia de 3 

cm en miembros superiores y simétricas en miembros inferiores – Postura: se evidencia una serie de 

alteraciones posturales lo que generan compensaciones musculares que ocasionan una alteración en el 

alineamiento postural, torsión femoral interna bilateral, pies en inversión test de Adams positivo, se evidencia 

leve escoliosis – Marcha: lenta, estable y con falta de coordinación entre los movimientos de las extremidades 

superiores e inferiores. postura del cuerpo con proyección anterior de la cabeza. Las extremidades superiores 

tienden a realizar un menor balanceo y el desplazamiento vertical del tronco se reduce. SISTEMA 

TEGUMENTARIO: piel húmeda y escamosa en mano izquierda. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC 

con ayuda y supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, Disminución en la función motora e integridad 

sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de origen congénito o adquirido en la infancia o la niñez 

.Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo 

que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con 

fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y 

comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: JHOAN SEBASTIAN ERAZO ALBORNOZ 

IDENTIFICACION: CC. 1006324861 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Autismo leve – retraso mental moderado. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en tiempo, lugar y persona, obedece ordenes - Tono 

muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterado. Equilibrio: Estático y dinámico : 

alterado. Propiocepción: normal.  Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. 

SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en 

reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de 

movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10 (escala 

análoga del dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: presenta una postura 

adecuada , con mínimas compensaciones musculares, signo de Adams positivo – Marcha: de manera 

independiente, fluida con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteracion. FUNCIONALIDAD: 

Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una 

deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma 

constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo 

largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas 

en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e 

integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para 

leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en 

voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para 

manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  
• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 

funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 

 

 

 

 

 

 

JQUINONES-02460552083204-2659244-002793604-A
LSANDOVAL-02460551124140-2659244-002793064-A



 

FUNDACIÒN VIDA LA LUZ DEL SOL 

INFORME INICIAL 

FISIOTERAPIA 

 
 

Informe inicial 

Fecha: 10/07/2024 

Paciente: MIGUEL PINZON 

IDENTIFICACION: CC. 11107842304 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de DEFICIT COGNITIVO LEVE A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR 

encuentro: Alerta, orientado en tiempo, lugar y persona, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, 

Obedece órdenes - Tono muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterado. Equilibrio: 

Estático y dinámico : alterado. Propiocepción: normal.  Control postural: normal. Lateralidad: alterada. 

Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar 

simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA 

OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 

54/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) MANIFIESTA DOLOR EN LAS PANTORRILLAS EN HORAS DE LA 

NOCHE.  – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: presenta una postura adecuada , con 

mínimas compensaciones musculares, signo de Adams positivo – Marcha: de manera independiente, fluida 

con adecuado braceo, con leve inclinación de tronco a la derecha. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. 

FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario 

que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar 

de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su 

desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras 

involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, 

vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la 

competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y 

alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar 

competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la 

habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un 

problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia 

de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras 

en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 10/07/2024 

Paciente: KEVIN BECERRA  

IDENTIFICACION: CC. 1114542545 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Autismo y retraso mental leve. A la valoración del 

SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, evidente 

Trastornos del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes simples - Tono muscular: Eutonico. 

Coordinación: oculomanual y oculopedal alteradas. Equilibrio: Estático y dinámico : alterados. Propiocepción: 

alterada.  Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 46/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del 

dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: presenta una postura adecuada , con 

mínimas compensaciones musculares, signo de Adams negativo – Marcha: de manera independiente, fluida 

con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y 

ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, 

no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración 

comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación moderada en desarrollar la competencia para leer un 

texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta 

con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  
• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 

funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 10/07/2024 

Paciente: SEBASTIAN MUÑOZ 

IDENTIFICACION: CC. 1193447662 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de Autismo atípico y discapacidad intelectual. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en tiempo lugar y persona, obedece órdenes - Tono muscular: 

Eutonico. Coordinación: oculomanual y oculopedal alteradas. Equilibrio: Estático y dinámico : normal. 

Propiocepción: normal.  Control postural: normal. Lateralidad: normal. Esquema corporal: normal. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 56/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del 

dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: presenta una postura adecuada , con 

mínimas compensaciones musculares, signo de Adams negativo – Marcha: de manera independiente, fluida 

con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y 

ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia leve en las 

Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia leve en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no 

especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria 

y recreativa. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la 

presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican 

barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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INFORME INICIAL 

FISIOTERAPIA 

 
 

Informe inicial 

Fecha: 10/07/2024 

Paciente: JUAN DAVID HERNANDEZ 

IDENTIFICACION: CC. 1115795402 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de DISCAPACIDAD COGNITIVA LEVE. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en tiempo lugar y persona, Obedece órdenes y sigue 

comandos, Tono muscular: leve hipotonía en las 4 extremidades. Coordinación: oculomanual y oculopedal 

alterados. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado, Propiocepción: alterado. Control postural: normal. 

Lateralidad: alterado. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente 

estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, 

sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular limitados en hombros – fuerza muscular: 

MRC: 48/60 – dolor: 0/10  – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una 

serie de compensaciones posturales que generan un mal alineamiento postural, se evidencia una escoliosis 

leve – Marcha: de manera independiente con adecuado braceo, pasos cortos. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin 

alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente con supervisión. DX 

FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales 

necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo 

todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia severa en la 

estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una 

limitación severa en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y 

exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y 

comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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FISIOTERAPIA 

 
 

Informe inicial 

Fecha: 04/07/2024 

Paciente: MIGUEL ANGEL MOREANO 

IDENTIFICACION: CC. 1113659018 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de SINDROME DE DOWN. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia leve en la discriminación 

Fonemática, Trastorno leve del habla y falta de modulación de la voz, Obedece 

órdenes y sigue comandos, Tono muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y 

oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado, Propiocepción: 

alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: 

normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin 

disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos 

de movilidad articular limitados en hombros – fuerza muscular: MRC: 44/60 – dolor: 0/10  – longitudes: sin 

discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones posturales que 

generan un mal alineamiento postural, se evidencia una escoliosis leve – Marcha: de manera independiente 

con inadecuado braceo, pasos cortos. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza 

todas sus AVD Y ABC de manera independiente con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta 

una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de 

forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo 

a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas 

en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e 

integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para 

leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en 

voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para 

manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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FISIOTERAPIA 

 
 

Informe inicial 

Fecha: 17/07/2024 

Paciente: DANIELA HOLGUIN BARROS 

IDENTIFICACION: CC. 1113685434 

EDAD:  

 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico Discapacidad cognitiva moderada. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR 

encuentro: Alerta, orientado en persona , tiempo y espacio, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, 

Trastorno severo del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos - Tono 

muscular: eutonica. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : 

alterado Propiocepción: Normal. Control postural: normal. Lateralidad: Normal. Esquema corporal: normal. 

SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en 

reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de 

movilidad articular conservados en las 4 extremidades , pero con retracción leve en isquiotibiales – fuerza 

muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se evidencia 

una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en el alineamiento postural, test de 

Adams negativo – Marcha: de manera independiente segura y fluida, realiza todas las fases de la marcha , con 

adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC 

de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia leve en las Funciones 

mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones 

mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando 

deficiencia leve en la estructura del cerebro .Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida 

laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la 

competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y 

alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar 

competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la 

habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un 

problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia 

de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras 

en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 10/07/2024 

Paciente: MANUEL ALEJANDRO LONDOÑO 

IDENTIFICACION: CC. 1113678847 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de secuelas de parálisis cerebral, cuadriparesia espástica 

derecha. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con 

Deficiencia en la discriminación Fonemática, Trastorno severo del habla y falta de 

modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos - Tono muscular: cuadriparesia 

espástica. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado 

Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: conservado. 

SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en 

reposo, ausculto murmullo vesicular disminuido en base pulmonar izq, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: 

Arcos de movilidad articular limitados en alas 4 extremidades con leve patrón flexor en miembro superiores e 

inferiores y contractura muscular en muñeca izquierda y en isquiotibiales– fuerza muscular: no valorable) – 

dolor: 0/10– longitudes: con discrepancia de 2 cm en miembros superiores y d en miembros inferiores por 

contracturas musculares – Postura: se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan 

compensaciones musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams 

positivo, se evidencia escoliosis – Marcha: lenta, inestable y con falta de coordinación entre los movimientos 

de las extremidades superiores e inferiores. postura del cuerpo con proyección anterior de la cabeza, flexión 

lateral del tronco, caderas y rodillas, pie derecho equino. Las extremidades superiores tienden a realizar un 

menor balanceo y el desplazamiento vertical del tronco se reduce. El ancho del paso se disminuye el largo del 

paso disminuye , además realiza marcha en tijeras. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. 

FUNCIONALIDAD: Realiza algunas AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que 

presenta una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e 

integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y 

su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del cerebro, 

Disminución en la función motora e integridad sensorial asociada con desorden no progresivo de SNC de 

origen congénito o adquirido en la infancia o la niñez .Comprometiendo las categorías de funciones mentales, 

vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la 

competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y 

alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar 

competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la 

habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un 

problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia 

de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras 

en el momento.   

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar 
sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente: ISABELA GONZALEZ 

IDENTIFICACION: CC. 1010100819 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de Síndrome. De Down. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en persona y espacio , pero no en 

tiempo, con Deficiencia leve en la discriminación Fonemática y Trastorno leve del habla y falta de modulación 

de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes complejas - Tono muscular: hipotonía leve en las 4 

extremidades. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado. 

Propiocepción: alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: alterado. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: NO VALORABLE – dolor: NO VALORABLE – 

longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones 

musculares que generan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha: de 

manera independiente , marcha lenta con pasos cortos e insegura. SISTEMA TEGUMENTARIO: SIN 

ALTERACION. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente bajo supervisiòn. DX 

FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales 

necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo 

todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la 

estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Deterioro de la 

integridad integumentaria secundaria a la implicación parcial del grosor de la piel y a la formación de cicatriz 

y Alteraciones posturales. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración 

comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación moderada en desarrollar la competencia para leer un 

texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta 

con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema, realizar tareas 

básicas del hogar como cocinar, barrer, planchar, entre otras. Sin Restricción en la participación social, 

recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada 

red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.  OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Favorecer la cadencia de la marcha y evitar el riesgo a caídas realizando de manera más segura todas 

las actividades físicas y de la vida diaria. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente: DANIEL CANDELO 

IDENTIFICACION: CC. 1006289240 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de SINDROME DE DOWN. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia leve en la discriminación 

Fonemática, Trastorno SEVERO del habla y falta de modulación de la voz, Obedece 

órdenes y sigue comandos, Tono muscular: hipotonía en las 4 extremidades. 

Coordinación: oculomanual y oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico : alterado, Propiocepción: 

alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: alterado. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular conservado en las 4 extremidades – fuerza muscular: no valorable – dolor no valorable  – longitudes: 

sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones posturales que 

generan un mal alineamiento postural, se evidencia una escoliosis leve – Marcha: de manera independiente 

con inadecuado braceo, pasos cortos. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza 

todas sus AVD Y ABC de manera independiente con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta 

una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de 

forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo 

a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas 

en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e 

integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para 

leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en 

voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para 

manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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 Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente: MARIA OBANDO 

IDENTIFICACION: CC. 29663740 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico discapacidad cognitiva moderada y síndrome 

compulsivo. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, 

orientado en persona y espacio, pero no en tiempo,  con inadecuada comunicación 

verbal,  Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes complejas - Tono muscular: 

eutonía. Coordinación: oculomanual y oculopedal alterado. Equilibrio: Estático y dinámico :conservado. 

Propiocepción: Normal. Control postural: normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: normal. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 48/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin 

discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones musculares que 

generan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha: de manera 

independiente segura y fluida, realiza todas las fases de la marcha , con adecuado braceo. SISTEMA 

TEGUMENTARIO: sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente, 

excepto el peinado. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que presenta una deficiencia leve en las Funciones 

mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones 

mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando 

deficiencia leve en la estructura del cerebro .Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida 

laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la 

competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y 

alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar 

competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la 

habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un 

problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia 

de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras 

en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente:  MIGUEL ANGEL JOJOA 

IDENTIFICACION: CC. 1111480569 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de SINDROME DE DOWN. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia SEVERO en la discriminación 

Fonemática, Trastorno leve del habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos tras 

múltiples intentos, en ocasiones se torna apático, Tono muscular: hipotonía en las 4 extremidades. 

Coordinación: oculomanual y oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico: alterado, Propiocepción: 

alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: alterado. SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemo dinámicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular conservado en las 4 extremidades – fuerza muscular: no valorable – dolor no valorable – longitudes: 

sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones posturales que 

generan un mal alineamiento postural, – Marcha: de manera independiente con inadecuado braceo, pasos 

cortos. SISTEMA TEGUMENTARIO: Laceraciones en brazos FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de 

manera independiente con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia 

moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva 

las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo 

vital, generando deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, 

no especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración 

comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para leer un 

texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta 

con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente: JHON KENET LIBREROS 

IDENTIFICACION: CC. 1019059193 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de DEFICIT COGNITIVO MODERADO A la valoración del 

SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia en la discriminación 

Fonemática, Obedece órdenes - Tono muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y oculopedal ALTERADO 

Equilibrio: Estático y dinámico: ALTERADO. Propiocepción: ALTERADO Control postural: normal. Lateralidad: 

ALTERADO. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, 

excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  

SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza 

muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 

extremidades – Postura: presenta una postura adecuada, con mínimas compensaciones musculares, signo de 

Adams positivo – Marcha: de manera independiente, fluida con inadecuado braceo. SISTEMA 

TEGUMENTARIO: sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. 

DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales 

necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo 

todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la 

estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una 

limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, 

como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las 

palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas 

simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación 

matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si 

laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y 

educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente: DAMARIS MURILLO CUERO 

IDENTIFICACION: CC. 1151958829 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Femenina con diagnóstico discapacidad cognitiva moderada. A la valoración del 

SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en persona, tiempo y 

espacio, con adecuada comunicación verbal, Obedece órdenes y sigue comandos y 

ordenes complejas - Tono muscular: eutonica. Coordinación: oculomanual y 

oculopedal alterada. Equilibrio: Estático y dinámico: Alterado Propiocepción: Normal. Control postural: normal. 

Lateralidad: Normal. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, 

excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  

SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – se evidencia 

leve chasquido en codo derecho, fuerza muscular: MRC: 48/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin discrepancia en 

las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una 

alteración en el alineamiento postural, test de Adams positivo – Marcha: de manera independiente segura y 

fluida, realiza todas las fases de la marcha, con adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin alteración. 

FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuaria que 

presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de 

forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo 

a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia leve en la estructura del cerebro. Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una 

limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, 

como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las 

palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas 

simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación 

matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si 

laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y 

educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

F echa: 05/08/2024 

Paciente: CESAR LUIS OJEDA 

IDENTIFICACION: 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia. 

TERAPEUTA Mónica Andrea Rodríguez Cabal. 

 

 

 

Descripción: Masculino con diagnóstico de Discapacidad cognitiva moderada. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en tiempo, persona y espacio, con Deficiencia en la 

discriminación Fonemática, evidente Trastornos del habla y falta de modulación de la voz, Obedece 

órdenes simples - Tono muscular: Eufónico Coordinación: oculomanual alterada y oculopedal sin 

alteraciones. Equilibrio: Estático y dinámico: normal. Propiocepción: sin alteración. Control postural: 

alterado. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs. SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular 

conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) 

– longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura:  se evidencia una serie de compensaciones 

musculares que generan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams positivo – Marcha: de 

manera independiente con adecuado braceo y realiza todas las fases de la marcha con miembros 

inferiores con rotación externa de cadera y eversión de tobillos. SISTEMA TEGUMENTARIO: piel integra. 

FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario 

que presenta una deficiencia moderada en las Funciones mentales generales necesarias para comprender 

e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las funciones 

cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia moderada en la estructura del 

cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías 

de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona una limitación 

moderada en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, 

como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las 

palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas 

simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la 

operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de 

apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento. OBJETIVO TERAPEUTICO: Mantener 

o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita desarrollar sus 

AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 
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 Informe inicial 

Fecha: 05/08/2024 

Paciente: YENNY CAROLINA MORA  

IDENTIFICACION: 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia. 

TERAPEUTA Mónica Andrea Rodríguez Cabal. 

 

 

Descripción: Femenino con diagnóstico de Retraso en el desarrollo psicomotor. A la valoración del 

SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientada en tiempo, persona y espacio, con Deficiencia 

en la discriminación Fonemática, evidente Trastornos del habla y falta de modulación de la voz pero logra 

armar palabras y frases cortas, Obedece órdenes y complejas - Tono muscular: hipertonía flexora en el 

miembro superior izquierdo. Coordinación: oculomanual sin alteraciones y oculopedal alterada. 

Equilibrio: Estático y dinámico: alterado. Propiocepción: sin alteración. Control postural: alterado. 

Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente 

estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en 

AcPs, sin RsAs. SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular disminuidos en las 4 

extremidades, se evidencia leve contractura articular de muñeca izquierda  – fuerza muscular: MRC 

30/60(HEMICUERPODERECHO)– dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) – longitudes: co çon discrepancia 

en las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan 

compensaciones musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams 

positivo, se evidencia escoliosis – Marcha: lenta, inestable y con falta de coordinación entre los 

movimientos de las extremidades superiores e inferiores. Las extremidades superiores tienden a realizar 

un menor balanceo y el desplazamiento vertical del tronco se reduce. SISTEMA TEGUMENTARIO: sin 

alteraciones FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX 

FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales 

necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, 

incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia 

leve en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. 

Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y 

recreativa. Lo que ocasiona una limitación leve en desarrollar la competencia para leer un texto escrito 

(incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una 

correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular 

números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos 

matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin 

Restricción en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de 

facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras 

en el momento.  

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos hábitos 

posturales 
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Informe inicial 

Fecha: 05/08/2024 

Paciente: JHOAN SANTIAGO LOPEZ  

IDENTIFICACION:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: Masculino con diagnóstico de Retraso en el desarrollo psicomotor 

y discapacidad cognitiva moderada a severa. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en persona y espacio, pero no 

en tiempo, con Deficiencia en la discriminación Fonemática, evidente Trastornos del habla y falta de 

modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes simples - Tono muscular: Hipertonía 

flexoraen las 4 extremidades. Coordinación: oculomanual y oculopedal con alteración. Equilibrio: 

Alterado. Propiocepción: Alterado. Control postural: alterado. Lateralidad: conservada. Esquema corporal: 

normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar disminuida , sin 

disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs. SISTEMA OSTEOMUSCULAR: 

Arcos de movilidad articular disminuidos en las 4 extremidades – fuerza muscular: no valorable– dolor: 

no manifiesta – longitudes: se evidencia discrepancia por marcadas contracturas articulares en las 4 

extremidades – se evidencia una serie de alteraciones posturales lo que generan compensaciones 

musculares que ocasionan una alteración en el alineamiento postural, test de Adams positivo, se evidencia 

escoliosis – Marcha: lenta, inestable y con falta de coordinación entre los movimientos de las 

extremidades superiores e inferiores. postura del cuerpo con proyección anterior de la cabeza, flexión 

lateral del tronco, caderas y rodillas, pie derecho equino. Las extremidades superiores tienden a realizar 

un menor balanceo y el desplazamiento vertical del tronco se reduce. El ancho del paso se disminuye el 

largo del paso disminuye , además realiza marcha en tijeras SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. 

FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC con mínima ayuda y supervision. DX FISIOTERAPEUTICO: 

Usuario que presenta una deficiencia grave en las Funciones mentales generales necesarias para 

comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las 

funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia grave en la estructura 

del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo que ocasiona 

una limitación grave en reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación 

y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar 

operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar 

y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Restricción en la participación 

social, recreativa, social, laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y 

adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.  

 

OBJETIVO TERAPEUTICO: 

 Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos hábitos 

posturales. 
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Informe inicial 

Fecha: 05/08/2024 

Paciente: JHOAN STEVEN POPAYAN 

IDENTIFICACION: CC. 1114239068 

EDAD:  

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de  discapacidad intelectual. A la valoración del 

SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en tiempo lugar y persona, obedece órdenes, en 

ocasiones se torna logorreico - Tono muscular: Eutonico. Coordinación: oculomanual y oculopedal alteradas. 

Equilibrio: Estático y dinámico : normal. Propiocepción: normal.  Control postural: normal. Lateralidad: normal. 

Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar 

simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA 

OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 

60/60 – dolor: 0/10 (escala análoga del dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: 

presenta una postura adecuada , con mínimas compensaciones musculares, signo de Adams negativo – 

Marcha: de manera independiente, fluida con adecuado braceo, con tobillos en eversion. SISTEMA 

TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. 

DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales 

necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo 

todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia leve en la 

estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las 

categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Sin Restricción en la 

participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo 

familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente: MARIA CAMILA VARELA 

IDENTIFICACION: CC. 1010142888 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

 

 

 

Descripción: 

Femenina con diagnóstico de Síndrome. De Down. A la valoración del SISTEMA NEUROMUSCULAR encuentro: 

Alerta, orientada en persona y espacio, pero no en tiempo, Obedece órdenes y sigue comandos y ordenes 

complejas - Tono muscular: hipotonía leve en las 4 extremidades. Coordinación: oculomanual y oculopedal 

conservadas. Equilibrio: Estático ALTERADO y dinámico alterado. Propiocepción: conservado. Control postural: 

normal. Lateralidad: alterada. Esquema corporal: normal. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular conservados 

en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 46/60 – dolor: 0/10– longitudes: sin discrepancia en las 4 

extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones musculares que generan una alteración en 

el alineamiento postural, test de Adams negativo – Marcha: de manera independiente, marcha segura, con 

adecuado braceo. SISTEMA TEGUMENTARIO: cicatrices en brazos y en el dedo medio de la mano derecha no 

tiene lecho ungueal.  brazo izquierdo. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera 

independiente. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las Funciones 

mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones 

mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando 

deficiencia moderada en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no 

especificadas. Deterioro de la integridad integumentaria secundaria a la implicación parcial del grosor de la 

piel y a la formación de cicatriz y Alteraciones posturales. Comprometiendo las categorías de funciones 

mentales, vida laboral e integración comunitaria, recreativa. Lo que ocasiona una limitación moderada en 

desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer 

caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y 

Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, 

como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada 

en un problema, realizar tareas básicas del hogar como cocinar, barrer, planchar, entre otras. Sin Restricción 

en la participación social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como 

apoyo familiar y adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.  

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente. 

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Favorecer la cadencia de la marcha y evitar el riesgo a caídas realizando de manera más segura todas 

las actividades físicas y de la vida diaria. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  
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• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 

 

 

 

 

Informe inicial 

Fecha: 04/07/2024 

Paciente:  CARLOS ANDRES ZAPATA MONTAÑO 

IDENTIFICACION: CC. 1114882840 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de SINDROME DE DOWN. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia leve en la discriminación Fonemática, Trastorno leve del 

habla y falta de modulación de la voz, Obedece órdenes y sigue comandos, Tono muscular: Eutonico. 

Coordinación: oculomanual y oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico: alterado, Propiocepción: 

alterado. Control postural: normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: alterado SISTEMA 

CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, 

ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad 

articular limitados en hombros – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10  – longitudes: sin discrepancia en 

las 4 extremidades – Postura: se evidencia una serie de compensaciones posturales que generan un mal 

alineamiento postural, se evidencia una escoliosis leve – Marcha: fluida, de manera independiente, con pasos 

cortos. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera 

independiente con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en 

las Funciones mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes 

funciones mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, 

generando deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no 

especificadas. Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria 

y recreativa. Lo que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para leer un texto escrito 

(incluido Braille) con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una 

correcta pronunciación y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números 

y realizar operaciones matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para 

sumar y restar, y aplicar la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación 

social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y 

adecuada red de apoyo de salud y educativa , no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 11/07/2024 

Paciente: JEFERSON MOLINA 

IDENTIFICACION: CC. 1113661602 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de SINDROME DE DOWN. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, con Deficiencia leve en la discriminación 

Fonemática, Trastorno leve del habla y falta de modulación de la voz, Obedece 

órdenes y sigue comandos, Tono muscular: Hipotonia en las 4 extremidades. Coordinación: oculomanual y 

oculopedal alterados. Equilibrio: Estático y dinámico: alterado, Propiocepción: alterado. Control postural: 

normal. Lateralidad: alterado. Esquema corporal: alterado. SISTEMA CARDIOPULMONAR: 

hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en reposo, ausculto murmullo 

vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de movilidad articular limitados en 

hombros – fuerza muscular: MRC: 44/60 – dolor: 0/10  – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – 

Postura: se evidencia una serie de compensaciones posturales que generan un mal alineamiento postural, no 

se evidencia escoliosis – Marcha: de manera independiente con inadecuado braceo, pasos cortos. SISTEMA 

TEGUMENTARIO: Sin alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente 

con supervisión. DX FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia moderada en las Funciones 

mentales generales necesarias para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones 

mentales, incluyendo todas las funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando 

deficiencia severa en la estructura del cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. 

Comprometiendo las categorías de funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Lo 

que ocasiona una limitación severa en desarrollar la competencia para leer un texto escrito (incluido Braille) 

con fluidez y exactitud, como reconocer caracteres y alfabetos, leer en voz alta con una correcta pronunciación 

y comprender las palabras y frases y Desarrollar competencia para manipular números y realizar operaciones 

matemáticas simples y complejas, como la habilidad de usar signos matemáticos para sumar y restar, y aplicar 

la operación matemática apropiada en un problema. Sin Restricción en la participación social, recreativa, 

social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y adecuada red de apoyo 

de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• prevenir alteraciones posturales por malos hábitos posturales. 

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o 

mantener la funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así 

facilitando las actividades de la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de 

ejercicios de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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Informe inicial 

Fecha: 05/08/2024 

Paciente: JULIO PALOMINO 

IDENTIFICACION: CC. 1147954181 

ÁREA Fisioterapia 

TERAPEUTA Mònica Andrea Rodríguez Cabal  

 

 

 

 

Descripción: 

Masculino con diagnóstico de discapacidad intelectual moderada. A la valoración del SISTEMA 

NEUROMUSCULAR encuentro: Alerta, orientado en tiempo lugar y persona, obedece órdenescomplejas - Tono 

muscular: Eufónico. Coordinación: oculomanual y oculopedal conservados. Equilibrio: Estático y dinámico: 

normal. Propiocepción: normal.  Control postural: normal. Lateralidad: normal. Esquema corporal: normal. 

SISTEMA CARDIOPULMONAR: hemodinamicamente estable, excursión pulmonar simétrica, sin disnea en 

reposo, ausculto murmullo vesicular presente en AcPs, sin RsAs.  SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Arcos de 

movilidad articular conservados en las 4 extremidades – fuerza muscular: MRC: 60/60 – dolor: 0/10 (escala 

análoga del dolor) – longitudes: sin discrepancia en las 4 extremidades – Postura: presenta una postura 

adecuada, con mínimas compensaciones musculares, signo de Adams negativo – Marcha: de manera 

independiente, fluida con adecuado braceo, con tobillos en eversion. SISTEMA TEGUMENTARIO: Sin 

alteraciones. FUNCIONALIDAD: Realiza todas sus AVD Y ABC de manera independiente. DX 

FISIOTERAPEUTICO: Usuario que presenta una deficiencia leve en las Funciones mentales generales necesarias 

para comprender e integrar de forma constructiva las diferentes funciones mentales, incluyendo todas las 

funciones cognitivas y su desarrollo a lo largo del ciclo vital, generando deficiencia leve en la estructura del 

cerebro y Estructuras involucradas en la voz y el habla, no especificadas. Comprometiendo las categorías de 

funciones mentales, vida laboral e integración comunitaria y recreativa. Sin Restricción en la participación 

social, recreativa, social, pero si laboral. Se evidencia la presencia de facilitadores como apoyo familiar y 

adecuada red de apoyo de salud y educativa, no se identifican barreras en el momento.   

 

OBJETIVO TERAPEUTICO:  

• Mantener o mejorar las habilidades motoras para lograr un óptimo rendimiento físico que le permita 

desarrollar sus AVD Y ABC de manera independiente y prevenir alteraciones posturales por malos 

hábitos posturales.  

• Mejorar la coordinación y velocidad que hay entre el campo visual y manual para rehabilitar o mantener la 
funcionalidad de los distintos tipos de pinzas, estimulando la motricidad fina y así facilitando las actividades de 
la vida diaria.  

• Ejercitar e incrementar la fluidez mental para la realización de actividades de la vida diaria a través de ejercicios 
de atención, memoria y velocidad de procesamiento 
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OBLIGACION No. 4 : Garantizar que las instalaciones en las cuales se lleven a cabo las actividades sean adecuadas,  garanticen la accesibilidad y 

seguridad de las Personas con Discapacidad. A continuación, se anexan registro fotográfico de los diferentes espacios donde se desarrollan las 

actividades.  

1. FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL:  
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2. PARQUE DEL AZÚCAR:  
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3. BIBLIOTECA PUBLICA GRECO: 
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OBLIGACION No. 5: Fomentar el autoconocimiento tanto de la discapacidad como de las capacidades 
de la población beneficiaria, para contribuir en el descubrimiento de sus intereses artísticos, recreativos 
y ocupacionales para facilitar su integración social, laboral y familiar.   

 

TALLER DE ARTE Y MANUALIDADES: Taller de Pintura en tela elaboración de individuales. 
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Taller Pintura de Semillas: utilizando diferentes semillas como lentejas, alverjas y arroz realizamos el 
diseño de diferentes imágenes y luego con vinilo le dimos color.  
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CORREGIMIENTO DE ROZO: Elaboración de Galletas sin hornear.  
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TALLERES OCUPACIONALES:  

1.Taller de baile: Desarrollo de talleres de danza folklórica los géneros folclóricos: cumbia, abusado, y 
chande.  
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Presentaciones Grupo De Baile:  

“Conmemoración día del cuidador 

 “Presentación Agenda Cultural – Estación del 
Ferrocarril”.  
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2. Taller de Percusión: Exploración de patrones rítmicos para determinar el nivel en el que se encuentran los 
beneficiarios.  
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ACTIVIDADES RECREATIVAS: Durante este periodo se realizaron algunas actividades lúdicas en 
diferentes espacios recreativos. 

 

Parque Del Azúcar: Actividades de recreación en piscina y en las canchas a través de actividades 
lúdicas.  
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Parque Barrio Berlín: Se desarrollaron actividades de Lúdicas fortaleciendo habilidades 
sensoperceptuales y motoras.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

. 
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Actividades recreativas y lúdicas corregimiento de Rozo: Se desarrollan actividades de 
fortalecimiento de habilidades motoras, de coordinación y sensoperceptuales.  
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OBLIGACION 6: Brindar procesos de atención psicológicos y pedagógicos grupales e individuales.  

ACTIVIDADES PEDAGOGICAS ZONA URBANA: Se desarrollan actividades de escritura, lectura y 
lógico – matemáticas utilizando estrategias convencionales y lúdicas. 
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CORREGIMIENTO DE ROZO: Fortalecimiento actividades de la sensoperceptuales y diagnóstico de 
conceptos.  
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DIA DE LA CIENCIA: A través de experimentos sencillos utilizando material reciclado realizamos 
experimentos que nos permitieron explorar y trabajar diferentes conceptos utilizando material reciclado.  
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ACTIVIDADES DE PSICOLOGIA ZONA URBANA: Atención individual con las familias, orientación y 
acompañamiento a cuidadoras.  
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Taller Juego de Roles identificando mis intereses y gustos: Nuestros beneficiarios pasaron por los 
diferentes espacios donde exploraron roles cotidianos.  
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Taller de Retos y Preguntas: A través de la lúdica y el juego se resolvieron retos y trabajamos 
resolución de situaciones.  
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ACTIVIDADES DE PSICOLOGIA CORREGIMIENTO DE ROZO: Semáforo corporal reconocimiento de 
su propio cuerpo y el los demás, con los límites de respeto hacia las partes públicas y privadas, que 
ayuden al fortalecimiento del conocimiento, evitando sean víctimas de manipulación o de abuso.  
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7. OBLIGACION: Involucrar al individuo en ejercicios que promuevan en él habilidades y competencias de relacionamiento 
que faciliten su inclusión en distintos ámbitos sociales. Durante este periodo se reforzaron los hábitos de ayuda en la cocina, 
los beneficiarios realizaron un sancocho. A través de esta actividad se fortalecieron la motricidad fina, atención y 
concentración, secuencia y trabajo en equipo.  
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ANEXO: Evidencias Refrigerio, se suministra refrigerio a los jóvenes cumpliendo con la calidad y porciones acordes 

a sus necesidades.  
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CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DEL MANEJO ADECUADO DE LOS RECURSOS 

 
 
 

 
Yo, MILE JOHANA VALLEJO REVELO , identificado con cédula de ciudadanía 
No.29.665.308 de Palmira Valle, en mi calidad de Revisor Fiscal de la FUNDACION VIDA 
LA LUZ DEL SOL, identificada con NIT No.901.331.404-0 certifico que para el proyecto en 
convenio con la Secretaria de Integración Social del Municipio de Palmira, “ANUAR 

ESFUERZOS PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE FORMACION INTEGRAL 
ATENCION PSICOLOGICA, PEDAGOGICA Y ARTISTICA PARA LA POBLACION CON 
DISCAPACIDAD MENTAL Y/O COGNITIVA LEVE MAYOR DE 18 AÑOS DEL MUNICIPIO 
DE PALMIRA PROYECTO 2300013” la entidad mencionada está haciendo un adecuado 

uso de los recursos económicos. 
 

 
Se expide en Palmira a los dos (2) días del mes de Agosto de 2024. 

 

 
Atentamente, 

 
 

 

MILE JOHANA VALLEJO REVELO 
Revisora Fiscal 

Tarjeta Profesional No. 114293-T 

 
 
 

 
FUNDACIÓN VIDA LA LUZ DEL SOL 
Carrera 32 No. 27-65. Palmira - Valle 

Correo electrónico: Funlaluzdelsol@gmail.com 
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Alcaldía Municipal de Palmira 
Nit.: 891.380.007-3 

República de Colombia 
Departamento del Valle del Cauca 

Alcaldía Municipal de Palmira 
 

ANEXOS 

 
 

ANEXO 3 
 

CERTIFICACIÓN DE APORTES PARAFISCALES Y SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL CERTIFICACIÓN PERSONA 

JURÍDICA 

El Suscrito (Revisor Fiscal o Representante legal, según sea el caso), certifica que la sociedad FUNDACION 
VIDA LA LUZ DEL SOL, identificada con NIT: 901331404 -0, se encuentra a Paz y Salvo por concepto del pago de sus 
obligaciones con los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, 
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje de todo el personal que se 
encuentra laborando dentro de la misma y que así lo requiere. 

 
Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley 1150 de 2007. 
La presente se expide a los 12 días del mes de agosto del año 2024, en Palmira. 

 
Se firma según el caso por: 

 

 
 

 
Nombre: Mile Johana Vallejo Revelo 
Cédula:29.665.308 
Tarjeta No.114293-T 
Revisor fiscal 

 
 

 
Firma Representante Legal: _ _ 
Nombre: Mery Elizabeth Ayala Revelo C.C. No. 
29.687.195 
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 29687195 AYALA REVELO MERY 
ELIZABETH

                 230301 30 $1,300,000 $208,000 EPS018 30 $1,300,000 $162,500 CCF57 30 $1,260,870 $50,500 14-11 30 $1,300,000 $6,800 30 $1,260,870 $63,200 No $491,000

Total         Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,260,870 $50,500 $1,300,000 $6,800 $1,260,870 $63,200 $491,000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CARRERA  32  NO 27-65 PALMIRA-VALLE 2862187 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-07 2024-08 826882765 9470123834 E 2024/08/02 2024/08/06 BANCOLOMBIA 4 $492,800

Página 1 de 2 2024/08/16 07:10 AM

Planilla Resumen
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CARRERA  32  NO 27-65 PALMIRA-VALLE 2862187 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-07 2024-08 826882765 9470123834 E 2024/08/02 2024/08/06 BANCOLOMBIA 4 $492,800

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $700 $0 $208,700

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 $700 $0 $208,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 $100 $0 $6,900

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,800 $100 $0 $6,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $50,500 $200 $0 $50,700

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 1 $50,500 $200 $0 $50,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $500 $0 $163,000

     S.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 
S.A.

EPS018 805,001,157 2 1 $162,500 $500 $0 $163,000

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $37,900 $200 $0 $38,100

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 1 $37,900 $200 $0 $38,100

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $25,300 $100 $0 $25,400

     SENA PASENA 899,999,034 1 1 $25,300 $100 $0 $25,400

TOTAL 1 $491,000 $1,800 $0 $492,800

Página 2 de 2 2024/08/16 07:10 AM

Planilla Resumen
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NIT 8913800073

ORDEN DE PAGO

JOHN ALEXIS QUI¿ONES HURTADOImpreso por :

Pag. 1 de 1

FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL  A FAVOR DE: 901331404C.C o Nit

AUNAR ESFUERZOS PARA LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE FORMACIÓN INTEGRAL ATENCIÓN PSICOLÓGICA, PEDAGÓGICA Y 
ARTÍSTICA PARA LA POBLACIÓN CON DISCAPACIDAD MENTAL Y/O COGNITIVA LEVE MAYOR DE 18 AÑOS DEL MUNICIPIO DE PALMIRA

Rubro
2.3.2.02.02.009 Servicios para la comunidad, sociales 

y personales

Nombre
101

Fondo
Ingresos Corrientes de Libre 
Destinación

 20.825.000,00

Valor

RETENCIONES EFECTUADAS
Impuesto Base % Valor

ESTAMPILLA UNIVALLE

ESTAMPILLA PROHOSPITALES

TASA PRODEPORTE Y RECREACION

 20.825.000,00

 20.825.000,00

 20.825.000,00

 2,00

 1,00

 2,00

 416.500,00

 208.250,00

 416.500,00

 1.041.250,00
Total deducciones

Cuenta Débito Crédito Descripción
IMPUTACION CONTABLE CXP

1153

C. Costo

Veinte Millones Ochocientos Veinticinco Mil Pesos M/Cte.VALOR A PAGAR  20.825.000,00

NETO A GIRAR  19.783.750,00

 20.825.000,00

Sumas Iguales  20.825.000 20.825.000

2300013

Proyecto

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIALDEPENDENCIA : 

IMPLEMENTACIÓN DE POLÍTICAS PUBLICAS SOCIALES PARA EL DESARROLLO DE LA 
POBLACIÓN DESDE LA EQUIDAD Y LA INCLUSIÓN SOCIAL EN EL MUNICIPIO DE  PALMIRA

PROYECTO : 

 20.825.000,

 0,

 0,

 0,

 0,

 0,

 208.250,

 416.500,

 416.500,

 19.783.750,

Acta de recibo PARCIAL 120910 CONVENIO_852 FUNDA

Acta de recibo PARCIAL 120910 CONVENIO_852 FUNDA

Acta de recibo PARCIAL 120910 CONVENIO_852 FUNDA

Acta de recibo PARCIAL 120910 CONVENIO_852 FUNDA

Acta de recibo PARCIAL 120910 CONVENIO_852 FUNDA

511180007

240722002

240722001

240706004004

249055001

IMPUTACION PRESUPUESTO

Total obligación

2612 14/06/2024Fecha.COMPROMISO

Actividad

Servicios no laboral

Estampilla prohospitales

Estampilla prouniversidad del valle

Tasa prodeporte y recreacion municip

Servicios

CONVENIO  No  995 de 13/06/2024 Por 

ORDEN DE PAGO 
PAGO

PARCIAL

ACTA No.: 5359

26/08/2024De  20.825.000,00Por7305No. 

de 26/08/2024 ESTADO=APROBADA

CATHERINE FILIGRANA MAZUERA
02460550182017-2657850-002792162

 145.775.000,00

TERCERO ENDOSO:    
VALOR ENDOSO:
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ANEXOS 

 
 

ANEXO 3 
 

CERTIFICACIÓN DE APORTES PARAFISCALES Y SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL    CERTIFICACIÓN 

PERSONA JURÍDICA 

El Suscrito (Revisor Fiscal o Representante legal, según sea el caso), certifica que la sociedad 
FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL, identificada con NIT: 901331404 -0, se encuentra a Paz y Salvo por 
concepto del pago de sus obligaciones con los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes a 
las Cajas de Compensación Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de 
Aprendizaje de todo el personal que se encuentra laborando dentro de la misma y que así lo requiere. 

 
Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley 1150 de 
2007. La presente se expide a los 12 días del mes de agosto del año 2024, en Palmira. 

 
Se firma según el caso por: 

 
 
 
 

Nombre: Mile Johana Vallejo Revelo 
Cédula:29.665.308 
Tarjeta No.114293-T 
Revisor fiscal 

 
 

 
Firma Representante Legal: _ _ 
Nombre: Mery Elizabeth Ayala Revelo C.C. 
No. 29.687.195 
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (2 Afiliados) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $2,600,000 $13,600 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 2 Afiliados) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $2,600,000 $13,600 $0 $0

Ciudad: PALMIRA Depto: VALLE ( 2 Afiliados) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $2,600,000 $13,600 $0 $0

1 CC 1113672993 ARROYO DAIRY 0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0 14-11 30 $1,300,000 $6,800 0 $0 $0

2 CC 1020494541 SANDOVAL LEIDY 0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0 14-11 30 $1,300,000 $6,800 0 $0 $0

Total         Afiliados( 2) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $2,600,000 $13,600 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CARRERA  32  NO 27-65 PALMIRA-VALLE 2862187 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-07 2024-07 826889921 9470123894 K 2024/08/02 2024/08/06 BANCOLOMBIA 4 $13,700
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CARRERA  32  NO 27-65 PALMIRA-VALLE 2862187 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-07 2024-07 826889921 9470123894 K 2024/08/02 2024/08/06 BANCOLOMBIA 4 $13,700

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 2 $13,600 $100 $0 $13,700

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 2 $13,600 $100 $0 $13,700

TOTAL 2 $13,600 $100 $0 $13,700
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Fecha Actual:  2024/09/10   |   Hora:  16:22   |    IP:  190.144.251.100

Consulta y Anulación de Pagos y Débitos

A continuación el detalle de: Resumen - Consultar

Empresa:

Generado por: dahianna mercedes tascon montiel

TESORERIA MPAL FONDO ESPE

Tipo Identificación: 891380007No. Identificación:NIT Persona Jurídica

Detalle

Beneficiario/Cliente a Debitar Nro. Producto DestinoFUNDACION VIDA LA LUZ
DEL SOL 73337986690

Nro. Identificación Entidad Financiera9013314040 BANCOLOMBIA

Tipo Producto Origen Nro. ComprobanteCuenta Ahorros 7305

Nro. Producto Origen/Recaudador Forma de pago038918207 Abono a cuenta entidad ACH

Fecha Pago/Débito Aviso al beneficiario2024/09/04 N

Fecha Transacción Estado de Aviso2024/09/04 -

Valor Transacción Fecha de Aviso$19,783,750.00 -

Comisión Medio Utilizado$0.00 -

IVA Nro. Transacción$0.00 038A32124248000I

Estado Información AdicionalEXT -

Descripción de Estado Fecha CobroExitoso 2024/09/04

Causal de Rechazo Nro. Factura- PAGO

OID004IAYO Oficina Pago -Nro. Control

Tipo Producto Destino Usuario CreadorCuenta Ahorros LUZ ELIZABETH SIERRA PAEZ
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