MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO o Fozo
NIT 890981207-5 p

COMPROBANTE DE EGRESO NUMERO : 2024-04244
Fecha de Pago: 02-10-2024 Estado: PAGADO ..

PAGADO A: CORPORACION SAN MlGUELARCANGELANTIOQU[A CSMA Id 900468564

DESCRIPCION:  APORTE PARCIALA CONVENIO CUYO OBJETO ES BRINDAR ATENGION INTEGRAL EN MEDIO
INSTITUCIONAL A LOS ADULTOS MAYORES Y/Q EN SITUACION DE INDIGENGIA;:VULNERABILIDAD Y/O
ABANDONO Y/O CON DISCAPACIDAD FISICA Y/O MENTAL CON-Q:SIN RED DE APGYO FAMILIAR EN EL
MUNICIPIO DE AL CEJA, APORTE CORRESPONDIENTEAL PERIODO DE COBRODEL 14 DE AGOSTO
AL 13 DE SEPTIEMBRE DE 2024, SEGUN FACTURA FESM1779 DE SEPTIEMBRE DE 2024

Otros: T
Tipo Pago Doc. Ref. :
PGNOR
RN Son
Vir Bruto: 2,112,500.00 Vir Deducc.: 204,500.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto: 1,908,000.00
EA
DETALLE DE LOS BANCOS i
Banco Nro. Cuenta Nro. Cheque i Beneficiario .~ : Valor
=11 ~ - L
7 BANCOLOMBIA 023-00003263 TR CORPORACRfN BAN'MIGUEL'ARCAN! $1,908,000.00
el oy UL $1,908,000.00
DETALLE DE LAS DEDUCCIONESY [CITTA CIPN
( Descripcién [ vir.Base | wvalor || - Destripcioh TAVIr Base |! Valor |
ReT FTE sERVI 4% JURI Y NATUDECLAR][ 4 || '$5,112,500] §204,500 '\“ "-’a‘ : g i
L5 T \.-n, -

TOTAL Deducibles: ‘ $204,500.00 TOTAL nwDﬂuciblgs\ g ' $_0.00

Y

-
z

(-

STEVENADELMO RIOS VARGAS

DIRECTOR FINANCIERO

“ES EL MOMENTO"

MAR[A ILBED SANTA SANTA




=
Bancolombia®™

NIT. 890.903.9388

Empresa: PAVIMENTACION DE VIAS
NIT: 690981207
Tipo de pago: PAGO A PROVEEDORES

Impreso por: A39192612

Nombre del pago: SANMIGUEL4244 Fecha: 02-10-2024 Hora: 17:05:03 Fecha de envio del pago: 02-10-2024

Secuencia: aj Fecha de Generaclon: 02-10-2024 Fecha para Procesar el pago: 02-10-2024
Nimero de cuenta a debitar: 02300003263

Total Registros del Lote: 1 Registros Procesados: 1 Registros Rechazados; 0 Registros Pendientes: 0
| Valor Total del Pago: $1,908,000.00 Valor Registros Procesados: $1,908,000.00 Valor Registros Rechazados: $0.00 Valor Registros Pendientes: $0.00
NUMERO DE TIPQ DE DGCUMENTO FECHA
CUENTA CUENTA BENEEICIARIO NOMBRE BENEFICIARIO VALOR ENTIDAD ESTADO APLICACION
02400003820 Ahomros 900468564 CORPORACION SAN MI 1,908,000.00 BANCOLOMBIA ABONADQ EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE  02-10-2024
DE CLIENTE

o SRR x . Pagina 1de 1
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Usuario Ordend

MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO LFVALEN
NIT 890981207-5

ORDEN DE PAGO NUMERO * 2024-4366 Fechal/Estado
Comprobante;  3: CAUSACIONES 25/09/2024 ORDENAI

TIPO PAGO: Otros Pagos CONTRATO: 4588

PAGADO A: CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL ANTIOQUIA CSMA ,Id: 900468564

DESCR]PC]O‘N/APORTE PARCIALA CONVENIO CUYQ OBJETO ES BRINDAR ATENCION INTEGRAL EN MEDIO INSTITUGIONAL
ALOS ADULTOS MAYORES Y/O EN SITUACION DE INDIGENCIA, VULNERABILIDAD Y/O ABANDONO Y/O CON

DISCAPACIDAD FISICA Y/O MENTAL CON O SIN RED DE APOYQ FAMILIAR EN EL MUNICIPIO DE AL CEJA,

APORTE CORRESPONDIENTE AL PERIODQ DE CCBRO DEL 14 DE A(:SPSTO AL 13 DE SEP)EMBRE DE 2024,

SEGLy FACTURA FESM1779 DjEPTlEMBRE DEEJZ“

Doc. Ref. :
Vir Bruto:  2,112,500.00 VIr Deducec.: 0.00 «VIr Amortiz.: 0.00 Valor Neto:  2,112,500.00
FReserva I # REGISTRO PRESUPUESTAL
CDP || CRP Fondo Depen. | [ Cédigo | Descripcion |~ Vir, xCédigo |
80 2.3.2.02.02.009.041:CENTROS DE PROTECCION SOCIAL AL ADULTO \
588 862/ { 80 Il ey $2,112,500.00

TOTAL: . $2,112,500.00

I:S\'O\W\Q\\\q a0 ut pc;ulw( '

ILENA RENDON RAMIREZ AMONTOYA GOMEZ

AD_ V\Q\r_\\_L_CiCA_Jl_ __ R

LIDER DEL PROGRAMA DE PRESUPUESTO SECRETARIA DE HACIENDA

"ES EL MOMENTO"

MARIA JLBED SANTA SANTA
Direccién: CR 20 N 19-78 Teléfono: 553-14-14 Fax: 553.07-85 Nil; 800981207-5 Comeo Electrdnico; hacienda@laceja-antioquia.gov.co
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MUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBO

INFORME DE SEGUIMIENTO A LA
CONTRATACION

Cadigo: F-CT-032

4

Version: 06

Fecha: 26/01/2023

Pagina1de 9
‘ . /_-
CONTRATO 0 Eﬂfﬁgg 2024.04.11.15.032.218-4 (LOTE 4)
CONVENIO
OX | SUSCRIPCION: 06/03/2024 —

OBJETO: BRINDAR ATENCION INTEGRAL EN MEDIO INSTITUCIONAL A LOS ADULTOS MAYORES Y/O

EN SITUACION DE INDIGENCIA VULNERABILIDAD Y/O ABANDONO Y/O CON DISCAPACIDAD FISICA | __

Y/O MENTAL, CON O SIN RED FAMILIAR DEL MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO.

DEPENDENCIA CONTRATANTE /

SECRETARIA DE SALUD Y PROTECGCION SOCIAL ¢

ASOQOCIADA: b
NOMBRE: CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL
CONTRATISTA / ASOCIADO CEDULA /
NIT . _ 900.468.564-6 /

o

L

VALOR INICIAL [$]:

Doscientos treinta y siete millones doscientos cincuenta mil pesos M/L
($237.250.000)

PLAZO:
de 2024

El plazo de ejecutién del presente contrato seré de 06 meses, contados
a partir del acta de inicio y en todo caso sin exceder el 31 de diciﬂbre

IDENTIFICACION DEL

PROCESO EN SECOP: 2024.04.11.15.032.218-4 (LOTE 4) SECOP |l -
1. COMPONENTE INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO P
Periodo de Cobro: DEL 14 DE Af,OSTO AL 13 DE SEF.’EEN'IBRE DEL 2024 <
2. COMPONENTE EJECUCION DEL COIﬁ:RATO Y/O CONVENIO /
s oo oo 11 o o0 e 00t~
Requiere Pdlizas de Garantias (*) Sﬁ/x NO__ E::::; I;:: :}z m:::g: ﬁ]::: 22%22‘:

Fecha de inicio (*):
(*) Debe ser la misma de la fecha del acta
de inicio

Fecha: Dia:14 Mes: 03 Afo: 2024 .

Duracion total del contrato:

06 meses, contados a partir del acta de inicio y en todo caso
sin exceder el 14 de septiembre de 2024

Fecha de termivnacién del contrato: 14/08/2024

2.1. PRORROGAS
Contrato adicional No: Tiempo (dias calendario)
1} Prorroga 1 30 dias

2

Fecha de terminacion del contrato de acuerdo

con la prorroga:

Fecha: Dia 14 Mes 10 Aiio 2024

oy
AN

AH
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. Cédigo: F-CT-032 "
INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 06
CONTRATACION
Fecha: 26/01/2023
MUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBO Pagina 2 de 9
2.2. ADICIONES
Contrato adicional N{: Valor ($):
1 1 $ 39.000.000
2
Valor total del contralo: Valer suscrito en numeros ($):
2.3. SUSPENSIONES
Contrato adicional No: Tiempo (dias calendaric)
1
2
2.4. REANUDACIONES
Fecha reanudacion Plazo pendiente para ejecutar (dias calendario):
1
2
El contrato estipulé pigo de anticipo: Sl: _X__ NO:
El contrato estipuld piago anticipado; s: NO:
| CUENTA | Corrients | [ Ahorros | | Nomero Cuenta: | Banco:

El interventor deberé [anexar los siguientes documentos de programacion y seguimiento del anticipo:

Plan de inversion de] Formato control de Conciliacion

anticipo/Maodificaciérn al plan seguimiento anticipo bancaria

de inversién

Extractos bancarios Certificacion bancaria scbre rendimientos financieros

31 COMPONENTE INFORMACION FINANCIERA DEL CONTRATO .
1. Valor Contrato: *  $276.250.000
2. Valor Cofinanciacion (Para convenios): 3
3. Valor Anticipo o Pago anticipado.4. Amortizan acumulado $35.587.500, $ 38.587.500
(3.000.000) pago de gjastos de sepelio. e
4. Valor Pagoe {Debe star igual al valor de la factura o cuenta de cobro presentada por $2.112.500
| el Contratista) ' e
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5. Valor ejecucion del contrato a la fecha del informe (Debe ser igual a los valores de
las facturas o cuentas de cobro presentadas por el Contratista, mas el anticipo si lo $228.699.00
hubo).

3.1 RENDIMIENTOS

El contrato o convenio generd rendimientos: S| NO_ X
Periodo de generacion | Valor de rendimientos ($) | Fecha de consignacion Anexa recibo (SI/NO)
de rendimientos (Fecha de rendimientos

de inicio-Fecha de corte)

| —

4. COMPONENTE ADMINISTRATIVO

4.1. PAGOS REALIZADOS A LOS SISTEMAS DE SALUD, RIESGOS PROFESIONALES, PENSIONES Y|
APORTES PARAFISCALES

El supervisor y/o interventor verificd el cumplimiento por parte del Contratista de sus SI NO
obligaciones frente a los aportes al sistema integral de seguridad social y aportes parafiscales _x

y su correcta relacion entre el monto cancelado y las sumas que debieron haber sido cotizadas, No.733731y
de conformidad con la normativa vigente

Se revisd certificado firmado por el Revisor Fiscal y/o Representante Legal de
CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL segtn el cual, ésta tiene afiliados a todos Sl T NO
los empleados al Sistema general de Seguridad Social y Aportes parafiscales, enconltrandose
a paz y salvo por estos conceptos a la fecha de presentacién de la factura de cobro.

4.2. VERIFICACION DE LAS GARANTIAS CONTRACTUALES SI LAS TIENE

El interventor/supervisor verifico el cumplimiento por parte del CONTRATISTA de sus Sl NO
obligaciones frente a la poliza de anticipo, Cumplimiento, Responsabilidad Civil Contractual, _x__
Prestaciones Sociales y Calidad.

Las Garantias se encuentran suscritas a favor del municipio por todo el Contrafo. El Supervisor MEM

revisé y confirmé la suscripcién de éstas, las cuales hacen parte de la carpeta del Contrato.

5. COMPONENTE TECNICO

5.1. ESTADO DE AVANCE DEL OBJETO CONTRATO

PORCENTAJE DE EJECUCION FINANCIERA DEL VALOR TOTAL DEL
CONTRATO Y/O CONVENIO

82.78 %

Descripcion de la ejecucién actual del Contrato (De acuerdo con el cronograma de actividades.
TRANSCRIBIR
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COMPONENTE EDUCATIVO

NO

Actividades 11 obligaciones

Tareas desarrolladas en el periodo de Pago
(Tareas realizadas relacionadas con las actividades)

Con el proposito de garantizar las
condiciones | minimas: Alimentacion (5
veces al dig) desayuno, media mafiana,
almuerzo, .glgo y comida. alojamiento,
primeros *luxilios y cuidados de
enfermeria, z%compaﬁamiento del usuario a
la Atencion inédica en caso de presentar
una urgencia, lavado y arreglo de ropas
durante la estancia del adulto mayor en el
centro de bienestar.

Se presento el plan de inversiones que acredita la
atencion de 12 usuarios atendidos PARA EL
PERIODO CORRESPONDIENTE AL 14 AGOSTO -
13 SEPTIEMBRE DE 2024 y 1 usuario atendido
DURANTE EL PERIODO CORRESPONDIENTE AL
21 AGOSTO AL 13 DE SEPTIEMBRE. Anexo 1 plan
de inversiéon. Alimentacién: La alimentacion se
suministra segln los parametros exigidos por la
normatividad vigente y las demas recomendadas por
la supervision del convenio, la minuta fue disefada
teniendo en cuenta las patologias, condicion mental y
medicamentos del usuario con el fin de garantizar los
requerimientos nutricionales para cada uno de ellos y
las porciones suministradas como lo describe la
actividad (5 veces al dia) que mensualmente es
supervisada por el centro dia gerontologico con una
de sus profesionales, siempre se suministra
complemento nutricional si el usuario lo requiere. )
AlojJamiento: Se evidencio un alojamiento adecuado
con todas las condiciones necesarias para su
hienestar, la seguridad y comodidad permitiendc que
el adulto mayor tenga menos riesgos de un accidente
y permanencia de condiciones dignas condiciones
dignas, durante su estancia, cuenta con espacios que
le permiten desenvolverse en un habitat y entorno
higiénico y seguro.

Primeros Auxilios: Estos se brindarcn apoyados por
un equipo de salud, que vela por su bienestar y
calidad de vida. (enfermeros, cuidadores,
practicantes de enfermeria, valoracion medico en
casay).

Cuidados de enfermeria: Se brindo toda la
asistencia y apoyo en salud, segtin las necesidades
que cada residente requiera, por su estado de salud y
funcionalidad, auxiliares de enfermeria, cuidadores,
certificados que colaboran con la asistencia para las
actividades bésicas de la vida diaria, valoracién por
medico institucional, se desarrcllan actividades
diarias como: toma de signos vitales diariamente,
administracién de medicamentos segln ordenes
médicas diariamente, cuidados de piel, se les hidrata
y si es el caso se les aplica cremas medicadas, apoyo
en higiene personal diariamente, apoyo en
alimentacion diariamente, se realiza la consecucién
de citas para renovar férmulas de medicamentos y
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citas por especialista, en coordinacidn con la persona
de tramites.

Acompainamiento del usuario a la Atencion
medica en caso de presentar una urgencia: Es
importante mencionar que los auxiliares de
enfermerfa acompafan a los usuarios en caso de
presentarse una urgencia y acompafiamiento
permanente en la unidad médica.

Lavado y arreglo de ropa: La higiene y vestuario se
realizan a diario, garantizando la salud fisica y mental
de los adultos mayores, que les permite tener un
entorno higiénico adecuado, garantizando la
salubridad y estabilidad fisica y mental de los
usuarios, se cuenta con &area de lavanderia-
apropiada.

Intervenciéon de las areas de atencion y
especializadas en la permanencia del

adultoc mayor en la institucion:
2 gerontologia, nutricionista, enfermeria,
trabajo social, psicologia y demas

profesionales segun la atencion requerida.

Se realizaron actividades desde las diferentes areas
de atencion tfales como: gerontologia, nutricidn,
enfermeria, psicologia, medicina, enfermeria y terapia
ocupacional teniendo en cuenta las patologias
individuales de los usuarios.

Estan cada una de las actividades descritas en el
informe recibido por parte de la institucion y en visita
previa realizada por la supervision.

La gerontdloga estd confinuamente en el centro,
realizando permanentemente acciones de mejora de
calidad de vida de estos Adultos. )

El profesional en nutricion revisa la minuta nutricional
y su cumplimiento teniendo en cuenta las patcloglas,
condicién mental y medicamentos de! usuario con el
fin de garantizar los requerimientos nutricionales para
cada uno de los Adultos mayores, realizo la revision
de cada uno de los usuarios del convenio sobre el
estado en el que comienzan el afio los usuarios.

Se presta la atencién en salud a través de las redes
de apoyo con las EPS, las enfermeras y los
profesionales que realizan las charlas y atencién de
promecciébn y prevencidon y se realiza el
acompafiamiento a las citas médicas segun sus
prevalencias se realizaron también actividades como:
toma de signos vitales diariamente, administracién de
medicamentos seglin ordenes medicas diariamente,
cuidados de piel, se les hidrata vy si es el caso se les
aplica cremas medicadas, apoyo en higiene personal
diarlamente, apoyo en alimentacidn diariamente.

—




L,

s
[}

Cédigo: F-CT-032

INFORME DE SEGUIMII_':'NTO ALA Versién: 06
CONTRATACION
Fecha: 26/01/2023
MUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBO Pagina 6 de 9
El psicdlogo realizo las actividades segln la
necesidad del servicio, y con apoyo de los

practicantes de psicologlia, realiza actividades con los
usuarios para realizar trabajo cognitivo, asesoro a los
usuarios y sus familias en las dinamicas familiares
que representan alguna dificultad comportamental.

Para la atencion integral a los Adultos

Mayores

discapacidad
cognitive  se
gs anteriores,

profesionale
fisioterapia,

institucionalizados con
fisica, cuidado especial
requiere ademas de los
psiquiatria,
nédico y técnico en regencia

de farmacia.

Para esta actividad la corporacién atiende con estos
profesionales a necesidad y cuenta con los espacios
y los servicios habilitados por la secretaria Seccional
de salud de Antioguia por o tanto puede prestar
estos servicios.

Generar actiidades complementarias para

dar cumplimiento a la atencién integral del
adulto maylor como son actividades
recreativas, ocupacionales de
mantenimiento fisico, actividades de

promocién
espiritual

/  prevencion y de apoyo

Se realizaron actividades Iudicas, recreativas,
ocupacionales, estimulacién cognitiva desarrolladas

por las diferentes dareas, comec gerontologia,
psicologia, Recreacionista, educador fisico, se
realizan también actividades ocupaciones, de

mantenimiento fisico, actividades de promocion y
prevencion y apoyo se recibe por Iosl realizan el
rosario, la eucaristia por parte de la parfoquia de la
vereda. [

Realizar activ

los usuarios.

idades con la red de apoyo de

Se continda realizando acciones que permitan
intervenir ante una dificultad de la familia del usuario
para responder a su corresponsabilidad en el
bienestar de ellos, cada uno de los tr"abajos gue
realiza nuestro equipoc psicosocial va enfocado en la
mejora de las condiciones familiares del usuario, se
esta programando con el equipo psicosocial de La
Ceja una reunién con las familias y orientacion a los
procesos que logren integrarse mas activamente a las
dinamicas familiares.

La entidad E
firmado, con

requisitos e

3AL debe contar con contrato
un proveedor que cumpla los
gales como prestador de

servicios exeguiales

Se realiza el servicio exequias a necesidad, en esta
oportunidad no fallece ningun usuario.

Todas las demas que se requieran para el

bienestar del
al objeto del

beneficiario y el cumplimiento
sontrato

Se realizan actividades como celebraciones vy
atenciones

especiales que aseguran el desarrollo de una
atencién integral.

Presentar a

estipuladas,

municipio en las fechas
el informe de ejecucion

Se presentaron los documentos solicitados para
realizar el pago de anticipo, la factura, plan de
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mensual y sus anexos (planillas, registros | inversiones, paz y salvo parafiscales y planilla de
fotograficos, listados de los beneficiarios). | Pago y anexosfevidencias de las actividades

OBSERVACIONES: Se realiza acompafiamiento por parte de la supervision y profesional del area de
gerontologia permanentemente y telefonica, que acompafia para observar identificacién visual de los
espacios y servicios integrales que presta la institucion, asegurando que los adultos mayores tengan
un cuidado adecuado y se desarrollen como lo pide la normatividad-vigente, ademas se le solicita a
las instituciones se realice en forma descriptiva y con evidenciasén este informe los servicios como
se prestan, el recurso humano con gque cuentan y [as garantias de su integralidad.

5.2. SEGUIMIENTO A LOS RIESGOS CONTRACTUALES

¢+ En el periodo de ejecucion reportado existe la posibilidad de materializacion de algun riesgo, atendiendo la
matriz de riesgos definida en los estudios y documentos previos?

Sk NO: _ X

En el evento que la respuesta sea afirmativa, se requiere anexar el-correspondiente soporte documental donde
se clarifique la situacion presentada conducente a que el riesgo se materialice, esto para su posterior ajuste y
tratamiento, ! cual debera ser verificado por el supervisor del contrato en los siguientes informes de supervision.

5.3. TERMINACION DEL CONTRATO

Se termina el Contrato: Sl NO X
(Solo aplica para los contratos de prestacion de servicios y de apoyo a la gestion)
En caso de que la respuesta sea SI, se debera diligenciar la siguiente informacion:

5.2.1. Durante la ejecucidn del contrato se generaron los siguientes pagos:

ACTA DE PAGO No FECHA Y NUMERO DE COMPROBANTE DE | /11 oR TOTAL
EGRESO

1 rd
2
3
4
5

| 5.4 LIQUIDACION DEL CONTRATO

Se liquida el contrato: Sl NO X .

5.4.1 Resumen del Balance: /

BALANCE GENERAL DEL CONTRATO
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CONCEPTO MONTO
Valor inicial del contrato
Valor de la adicién No X {(inserte tantas filas como adiciones haya tenido el
contrato o convenic)
Valor Total (del Contrato o Convenio) ;
Valor pagado a la focha /
Valor que falta por ':ancelar ’
Valor que falta por tlejecutar
Rendimientos finanjieros (si aplica)
5.4.2 Aprobacion de;liquidacion
Posterior al pago adefidado, apruebo que se proceda SI___ NO con su liquidacién, asi:
BALANCE GENERAL DEL CONTRATO
CONCEPTO MONTO

Valor total del contr

ato

[

Valor pendiente de

0ago

|

Saldo a liberar

-

5.4.3. Se recibe la
desarrollada por el Cd
documentos, carpeta
utilizados en la gestit
Sistema Integrado de
actividades contemple

CUANDO SE TRATE

|

5

iguiente informacion relevante para el Municipio, la cual hace parte de la gestién
ntratista en cumplimiento del Objeto Contractual: (en este item se deberan relacionar los
5, Sistemas de informacion, plataformas web, correos electronicos y demas sistemas

on contractual, asi como procesos y/o procedimientos, documentos, formatos etc., del

Gestion Organizacional SIGO en los que interviene el contratista para el desarrollo de

idas en el contrato de prestacién de servicios profesionales y/o de apoyo a la gestion)

DE LA TERMINACION DEL CONTRATOQ, SE DEBERA INCLUIR EN LA PARTE FINAL

DEL DOCUMENTO,

ADEMAS DEL NOMBRE DEL SUPERVISOR Y DEL ORDENADOR, EL. NOMBRE

CONTRATISTA PARA SU CORRESPONDIENTE FIRMA

Informe de eject
FESM 1779.
Certificado de pai
Parafiscales, firm:

6. ANEXDS
fion presentado por. { CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL, factura N°
 y salvo por pago de.Seguridad Social, Riesgos Profesionales, Pensiones y Aportes
1do por el Revisor Fiscal y/o el Representante Legal de la Entidad.

7. VALIDACION DEL PAGO
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El secretario de Salud y Proteccién Social en calidad de ordenador del gasto, conozco y apruebo el informe
de actividades y contenido del presente informe de Supervision, por lo que apruebo realizar el pago
correspondiente, segln informacion plasmada por el Supervisor del mismo .

Nombre del Ordenador del gasto Nombre del Supervisor y/o Interventor
WILFER ALBERTO OTALVARO PEREZ ANDREA FRANCO FLOREZ
Secretario de Salud y Proteccion Social Directora de Atencidn al Adulto Mayor
WA T N
A d@ @00 YWiim
Firma del Or nador delGasto Firma Supervisor y/o'Interventor

Cédula Nro. 70 303.591 Cédula Nro. 39.191.190
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s CORPO RACION
San Miguel Arcangel

Guarne, septiembre 24 de 2024

Sefiores: )
MUNICIPIO DE LA CEJA f \
La Ceja — Antioquia o
C \1
b \
ASUNTO: Entrega de Informe correspond[ente a agosto 14 — septiembre 13 de
2024. ,f,
/’

rd
i
e

Me permlto hacer entrega de],f';forme correspondiente a agosto 14,— septlembre 13
de 2024 “entre el Mumc;pio{de la Ceja y la Corporaciéon San Mlguel Arcangel —

Antloqma CONVENIO DE ASOCIACION No 2024.04.11.15. 032»218-4 (LOTE 4)
"BRINDAR ~ATENCION INTEGRAL A LOS ADULTOS MAYORES\ Y/O EN
SITUACION DE‘]NDIGENCIA “VULNERABILIDAD Y/O ABAN‘QQ_NO YIO CON

DISCAPACIDAD F[SICA Y/O MENTAL- CON O SIN RED FANIIL[AR DEL
MUNICIPIO DE LA CEJADEL TAMBO”. -~

# .4 (

,

" I‘";::f—" ‘ S r::l-—l-‘ -
Se hace entrega de los siguientes documentOS'
N TRt T BUSN RN T T T e T
r[ INFORME DE ACTIV[DADES DE USUARI@S FISICO 2 Paquetes (\\ ) '“‘\
CONSTANCIA DE PAGQﬂDE SEGURIDAD SOCIAL R }’ . A _jJ_ B
“CUENTADE COBRO ] _ -
{ st "_\‘-. g" e ";‘-ﬂ! *"" <
- I “r T I - 'T: i _k H "'IJ\' - AT wﬁ? /m
L ;Lesggrggezco Su atencu an S;«IJ 1 i i 1\._:"1. i C'%l b ?‘f‘i\_j,}“
- ﬂ_.n_\l e -

Cordialmente,

;E%UDIA MARIA DUQUE FOROMNDA CORPORACION

Representante Legal SAN MIGUEL ARCANGEL — ANTIOQUIA
C.C 39.439.947 Atencién a personas en situacion de
discapacidad y/o con trastorno mental

Autopista Medellin Bogota - Via San Vicente 300 Mts. después del crucero, Vereda Guamito - Guarne - Antioquia

-~ Teléfono: 557 98 42 - Celular: 320 698 00 46
Personeria Juridica Nimero: 3870 emitida por el ICBF - NIT: 900.468.564 — 6
Email: sanmiguelarcangelcsma@gmail.com - csanmiguelarcangel@hotmail.com
www. corporacionsanmiguelarcangel.com
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Factura Electrénica De Venta No

/"

FESM No.

1779 1

CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL - ANTI
Nit 900468564

09-13

Documento Oficial de Autorizacién de Numeracién Facturacion Electrénica No.
18764073484020 que habilita desde FESM 1740 hasta FESM 5000. Vence 2025-

Entidad Sin Animo de Lucro ESAL, absténgase
de Retener en la Fuente.

No somes Grandes Contribuyentes

| Credito |
CLIENTE |[MUNICIPIO DE4LA CEJA POR CONCEPTO DE . o
NIT 890981207 5 SERVICIOS PRESTADOS EN LA FECHA COMPRENDIDA
DIRECCION CIUDAD TELEFONO 1IDEL 14 DE AGOSTO AL 13 DE SEPTIEMBRE DE 2024, CSM
CR201978 La Ceja 5531414 o <~
FECHA FACTURA FECHA VENCIMIENTO .. j VENDEDOR
/ 241092024 24/09/2024 YEID] LICET HENAO ALVAREZ
ltem Cadigo _ Descripeién - [Cantidad]U Medida [Valor Unitario| IVA | Valor IVA " Total
1 |22 CONVENIO 1 Und. 2.112.500 2.112.500
Total lineas o items: 1 SUBTOTAL 2.112.500
' DESCUENTO 0
Valor en Letras
DOS MILLONES CIENTO DOCE MIL QUINIENTOS PESOS MICTE TOTAL DE LA OPERACION | 2.112.500 |
[TOTAL MENOS RETENCIONES | 2.112.500/

(L

VDA GUAMITO KM 30 Telé

Representacién Grafica de la Factura de Venta Electronica
Fecha y Hora de Generacion: 24/09/2024 16:52:26

fono 5579842 Guarne

Correo Electréonico csanmiguelarcangel@hotmail.com

CUFE: 37!31!'6&3725“26(!5!:218b951ﬁﬁﬁ’:)ZbecchSBBaSeQSfSeai;bgd?M%Ndacc4f48d98fdfﬂca1010441638bd394762—Exped'||:i6rl:241'09:’2024 04:54 PM
Fabrigante y Proveedor Tecnoldgico: World Office Celombia SAS NIT 900534356-3  Softwara: World Office (wo_2)

.



San Miguel Archngel = Antioquia

Guarne, Marzo 19 de 2024

CUENTA DE COBRO No 2

MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO

FBE A,

CORPORACION SAN MIG! EfSARCANGEL -ANTIOQUIA
NIT;:900468564-6

i

4

pesos
e

%ty
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£

Cordialmente: e P .
San Miguel Arcangel - Antioguia

CC 39.439.947 Wﬂ@@ |

Representante legal

N I T

T

Autopista Medellin Bogota - Via San Vicente 300 Mts. Después del crucero, Vereda Guamito ~
Guarne - Antiogula !
Teléfono: 557 98 42 — Celular: 320 698 0046
Parsonerfa Juridica: 3870 emitida por el ICB — NIT: 900.468.564 — 6
Email: sanmiquelarcangelcsma@amail.com -~ csanmiguelarcangel@homail.com
www.corporacionsanmiguelarcangel.com







ANEXO 1. PLAN DE INVERSION.
CONVENIO DE ASOCIACION No 2024.04.11.15.032.218-4 {LOTE 4) PARA EL
PERIODO CORRESPONDIENTE AL 14 AGOSTO —13 SEPTIEMBRE DE 2024

JUAN JAIRO VILLADA ARENAS

No. DE NOMBRE DEL USUARIO VALOR | NUMERODE| MENOS TOTAL
USUARIOS CUPO DIASDE | APORTE | COBRO
MENSUAL | ATENCION | FAMILIA |-
-FRANCISCO MATAJIRA
11 |TORRA. $3.000.000 30 *$33.000.000
-GUILLERMO  DE  JESUS e
FRANCO coR
-RICARDO DE JESUS TOBON. Py
-ORLANDO ANTONIO PATINO <
BEDOYA )
- EVELIO NICOLAS PATINO
BEDOYA
-TULIO  MARIO  PALACIO
ARANGO .
-MARIA PATRICIA MEJIA MEJIA s
-CLEMENTE DE  JESUS )
BLANDON GAVIRIA
-MARTHA LIGIA ORDOKREZ ’
RENDON
-TEODULO DE JESUS s .
CASTANO CASTARO i
+ JAIME DE JESUS GALLEGO
GONZALEZ ‘
1 MARCO ANTONIO TOBON| $3.000.000 24
TOBON
1 $3.000.000 30 $ 1.000.000| $2.
-ELIAS TOLENTINO AGUDELO 3
HENAO PR T
1 $3.000.000 3 © $300.000

$ 37. 700 000 ANTICIPO

$35,587.600=
'$2.412:500 7

;epresentante legal ' E ; z

hoo Ko,
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CORPORACION
San Miguel Arcangel

CERTIFICACION CUMPLIMIENTO DE PARAFISCALES
La CORPORACION SAN\\ RFIIGUEL ARCANGEL- ANTIOQUIA
CSMA, es una entidad sm fanlmo de lucro clasificada como
persona juridica ldentlﬁcada"con NIT. 900.468.564-6. En
calidad de Revisor FlscaI/de i CORPORACION SAN MIGUEL
ARCANGEL- ANTIOQU{IA CSMA, manifiesto bajo la gravedad
deJuramento que la Corporacién se encuentra a PAZY SALVO,
conlas dlferentes empresas promotoras de salud,,EPS fondo
de pensmnes- AFP- \admlnlstradoras de rlesgos Iaborales-
ARL, "Caja ‘de CompensaCIon Familiar COMFAMA Servicio
Nacional de Aprendlzaje SENA"@ Instituto Colomblafﬁo de
Blenestar FamlllarICBF hasta los Ultimos seis meses. 1 ..

J——— 1

~—Dado~en la *CeJa-“ \Antioqmaﬂa los;; (24) dlas‘ldelf-'mes*de "y
* septlembre del ano 2024 ¢ A4 |, \}j

%n
. 1 . '~ o H A
pa Yo o .._..‘ w.“_*m:f . 2 -_--4‘-‘” ..wi_ RIS b,

CARLOS ALBER .Oe%ARRGYA\fE
Revisior Flscal )

T:P. 83086 A\{\&Tﬁo %'Of(j@@&%

CORPORACION

SAN MIGUEL ARCANGEL — ANTIOQUIA
Atencidn a personas en situacion de
discapacidad y/o con trastorno mental

Autopista Medellin Bogota - Via San Vicente 300 Mts. después del crucero, Vereda Guamito - Guarne - Antioquia

Teléfono: 557 98 42 - Celular: 320 698 00 46
Personeria-Juridica Nimero: 3870 emitida por el ICBF - NIT: 900.468.564 — 6
Email: sanmiguelarcangelcsma@gmail.com - csanmiguelarcangel@hotmail.com
www. corporacionsanmiguelarcangel.com

s
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Su Ap orté | AUTOLIQUIDACION ' . 6.

enlace N o= - '
Fecha creacién reporte: 2024-03-24, 09:01:47 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planlila: 73378171

i

eprratlive
Periodo Cotlzaclén:  agosto de 2024 Perlede Setviclo; septiembre de 2024 -

(
1

[ SR _ — e ) R PAGADO 24/09/2024: - = | . | . /]

4 P - i L . L )

1.-DATOS DEL. APORTANTE

Razon Soctal ~ |CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL ANTIOQUIA Nombre Sitéursal  |CSMA Cédigo Sucursal |01
Documiento NIS00468564 Direccién _|KM 30 #0 - 0 VEREDA GUAMITO

Tipo de Efpresa. EMPLEADOR , Teléfono . 5579842 .

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacién |SUGURSAL j
Cludad + * . GUARNE ’ Pepartamento _|ANTIDQUIA

Representante Legal  |[DUQUE FORONDA CLAUDIA MARIA . Identification " |cc 39439947

Total Afiliados .. _I2 , ARP " "|ARLSURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afillado Novedades Penslones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
"-:U,. o TR N P ~ o I l_l Es g o - W[ . B B 1 ' N =t T T e
hptiidey ¥ Rombre ' w - LH g ¥ . Apors Aporta Aparts Apocts Aporty Aports [

- waenditcacisa, --__..!‘ * — mﬁ['&ﬂaé?@éﬁﬁ:i“gé“ Ramiciatridors Protite ::-:t:“? Ackminiwtradors g | L Ritagos Adminigiradors '},_‘?:. Cae | sENA | icor ’E’s‘f.awi Tot -3
CC 10M7USAED [ CRISTIAN JAVIEA GUIMEZ DIAZ [1] o o Ir )] 3 1.390.000 § 2DR.000| (EPS010) EFS SURA $1300.00| 8 192.500 1,044 ’ § 1.200,000| B 13.500| pOCFO4) COMF AR, 3 1.200.000; $£2.000 £ 20,000/ 3.0 19 0 S 501100
o Trempiis | one ves dmiaromres | o1 Jooel || 1] [, JHLEL] Ispswiinlaxamnenorecom [ stinow| smeamlesimmeaers | tvmoo] swasoo] o sow,  [svimg| “somslocrcomms | fsiveor| sse| sxmdd camonl T osof s s

I.TOTALES

S S L - g e B e Aportas RN d Incapacitades. | SUBTOTALSIN [ - TOTAL .

v IBGPangion” | 7,1BC Salud  +|_ IBC Rlosgos [ "IBCCajas | AportesPenslén | Aportos Salud | Apartas Rissgos |, Aportod CeJas | Aportoa Sonm [ AportealCBF |- -AECISD Min Educatign | Ucencias; Galdos ARP INTERESESDE | INTERESES | TOTAL FINAL

PRI IS B “ - I ) o P ) - K Feueatiol. |  aFavoryEPS MORA, DE MORA i

5 2.600.000 § 2,800,000, 5 2.600.000 §2.600.000 $416.000 $325.000 $21.200 $ 104,000 $ 52,000 576.000 80 30 50, 30 $1.002200 $6.400[  31.008.600 .

Avdees Soncy T

Antes de Imprimir, asegi qua saa raall to n fo. Protoger el medlo ambienta estd en nuestras manos.







enlace

LN

: C SuAporte |

AUTOLIQUIDACION -
CONSOLIDADA

- Fecha creacién reporte: 2024-09-24, 09:01:53 AM  Tipo Planllla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 73265556
opera Vo
Periode Cotlzacldn:  agosto de 2024 Porjodo Servicio:  septiembre de 2024 .
Hr——— — =
~

PAGADO 16/09/2024 -

1. DATOS DEL APORTANTE

Razén Soéial: CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL ANTIOQUIA ‘Nombreé Sucursal CSMA ]céuigd Sucursal |01
Documento NI200468564 Direcclén KM 30 #0 - 0 VEREDA GUAMITO
Tipo de Embreéa.. EMPLEADOR e Teléfono 5579842 : 0
Tipo Persona ) .. |[JURIDICA FormaPresentaclén  |[SUCURSAL
Ciudad: GUARNE Departamento ANTIOQUIA
Represem_a_ntq Legal DUQUE FORONDA CLAUDIA MARIA Identificacién CC 38439947
Total Afiliados -, |2 ARP. |ARL BURA.
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afillado Novedades Penslones Salud Rlesgos Cajas Parafiscales Total
B R mssgasaéagszns?,gﬂa[@] e A=Y I N ) O I ) e I I A A
£ 10442880 mﬁﬂ““"* ‘mv o [x TITTIT : T @ 3L0023M| 8 17,400 (ePSoA0) SAVIA SALLD $1.00.33%] 3 11850 1,044 s1omau| 811400 (caugmo;;@ um sm.oo a.af.m 332800 "0 s.n 3 u38.000)
e re AR S | & x o1 [t [ rachracmes | sas] tram|ermemenane Tsm| vewo " rou | ban]  sselecracaen sasu[vo]  dew|- i’ s s bag
IL.TOTALES I —_— : , . 5
mcsuu; - :a:':mu;gu'- '|a€mj;- - E'AP'-‘;-""I-Pnn‘lldn .N')ﬂrlns Satud Apor;:-.hxés;gbt.nm-icajis‘ ,AAio:tnh-s.m' Ap;ﬁ;nmnF " “Aportas . Aportas Je‘oneia‘-,smo;, AHP 1N‘I'ERESES%”E‘ m;rgggéss TOTAL FiNal!
" - B - : IR I ESAP Win Bducacidn | ™ Favor) EPS ~ T MORA: “DENORA -
£1.128.668 $1.125858 $1426.668 $ 1,126 668 $ 180.400 $ 141000 § 11.800 $45200 $22.600 §34.000 50| $0 ¢ 30 §425.100 50 $423.100 -

Enlace Operativo, Linca Expertos en PILA: Barranquilla: 38524 44 - B

Gota: 485 4485 - Bi

Antes do Imprimlr, asogiirase que sea realmente necesario. Protegor el medio amblente ost4 en nuostras manos,

ga: 697 87 2T - Call; 435 9444 - Cartagona: 633 77 27 - Perclea: 340 13 27 - Manlzales: 892 80 27 - Madellin: E04 2727 - Dosde otras cludades: 018000 51 99 7T,

TPagma T dEV-\




Vot mamemmem ey T R VTR RS T it
" .

sovsssiramny JUNTA CENTRAL
esrecy. DE CONTADORES

. Cettificado No:

Peooeoenomvas e @
. .
. LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERGIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA GENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A: |
QUIEN INTERESE | D

" 4 - ..- L

Que el contador publico CARLOS-ALBERTO FRANCO ARROYAVE: identificado con CEDULA DE
QIUDADANIA No 15351942 de LA UNION (ANTIOQUIA) Y Tarjota Profesional No 83098-T Sl liene
vigente su inscripcidn en fa Junta Central de Contadores y desds ios ullimos 5 alos.

. I ) '
NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS}“"' LAALEEREER N TR trrsrasnna

|.|ltilll.tl.i.ilii!lit‘._ll_l‘i“i‘llt!ttt.i,!ﬁ.t.‘!‘t.tlltilitltl!‘l’.l
. " - b ’

i " - . “ i R T
s . R . ‘-"E N 1 ]

' . ' 7 ." P LB R
Dado en BOGOTA a los™16 dfas del mes de Sepliembre ga 2024 copvigencia de (3) Mosaes,
contados a partir de la facha de su éxpedicién. S B .

i 4 .‘ . . N ',- L 0 ‘:

4 R 5 AT B R

i } P : '
t 3 \ . )
. R (: Loefgr H o f
L i PN Yaos .
: i
: SANDHA BULERA S PULIDO
) i

DIREGTOR GENERAL e

L : ) V Co

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE liA LEY 527 DE 1909; DECRETO UNIGO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3.DE LA LEY 962 DEL 2005

+

Para confirmar los datos y varacidad do ostd cetificado, lo pirodo consultar on |a pagina wab
www.jcc.gov.co dighando el niimero del corlificado

Powered by @ Cam’Sca_nner
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AVANCE DEL OBJETO CONVENIO DE ASOCIACION No 2024.04.11.15.032.218-4 (LOTE 4)
PARA EL PERIODO CORRESPONDIENTE AL 14 AGOSTO —~ SEPTIEMBRE 13 DE 2024

Descripcion de la ejecucion actual del Contrato (De acuerdo con el cronograma de actividades y la
ejecucion de las mismas)

N.° | Actividades definidas en el|Tareas desarrolladas en el periodo de Pago (Tareas
convenio (clausula de | realizadas relacionadas con las actividades)
actividades que tiene que ver con
el objeto)
Presentar un plan de inversién | Tarea 1: Se presenta el plan de inversiones que acredita la
destinado al funcionamiento y|atencion de 12 usuarios atendidos PARA EL PERIODO
dotacién para el buen desarrollo| CORRESPONDIENTE AL 14 AGOSTO - 13
del objeto del presente convenio SEPTIEMBRE DE 2024 y 1 usuario atendido DURANTE
» EL PERIODO CORRESPONDIENTE AL 21 AGOSTO AL
13 DE SEPTIEMBRE. Anexo 1 plan de inversion. -
1 | Garantizar las siguientes | Tarea 1 relacionada con la actividad planeada. '

condiciones minimas:

Alimentacién: (Cinco veces al
dia). Desayuno media mafiana,

almuerzo, algo y comida,
alojamiento, primeros Auxilios,
cuidados de enfermeria vy

acompafiamiento del usuario a la
atencién medica en caso de
presentar una urgencia, lavado y
arreglo de ropas durante |Ia
estancia del Adulto mayor el
Centro de Bienestar.

Se dio cumplimiento a las actividades del convenio, No
2024.04.11.15.032.218-4 (LOTE 4) corresponden a: el
periodo del 14 agosto al 13 septiembre de 2024,

Alimentacion:

» Se revisa mensualmente |a minuta nutricional por el
profesional en nutricién, se realizan algunos
cambios segun su patologia, condiciones mentales
y medicamentos del usuario con el fin de garantizar
los requerimientos nutricionales para cada uno de
los Adultos mayores la cual se cumplio durante este
periodo.

 Las manipuladoras continlian con el permanente
acompafnamiento y supervisién en lo relacicnadoc
con la preparacién de los alimentos, con el fin de
gue la manipulacidén se realizara bajo los
parametros de las buenas practicas y lo exigido por
la normatividad vigente.

» Los usuarios recibieron la alimentacion que se
acordd en el convenio y las adiciones en porciones
y en complementos segun lo recomendado por &l
nutricionista que elaboro la nueva minuta acorde a
la patologia de cada uno de ellos, se le ofrece a
cada usuario desayuno, media mafana, almuerzo,
algo y comida.

» Se suministré complemento nutricional a los
usuarios que necesitan segin su condicién de salud

Alojamiento: Cada uno de los usuarios conto con espacio
adecuado (cama con su dotacion, acceso a unidades
sanitarios y duchas, comedor, espacios de recreacion,
zonas verdes, entre otros) para permanecer en condiciones
dignas, durante su estancia en la Corporacion, espacios




P}

o

L

que le permiten a cada uno de los usuarios tener la
seguridad y comodidad necesaria facilitdndoles
desenvolverse en un habitat y entorno higiénico y seguro
que mejora las condiciones de ellos, ya que por sus
patologias y prevalencia requieren unos cuidados
especiales.

Primeros Auxilios y acciones de Enfermeria:
Como parte de las acciones de promocion y prevencion se
realizaron actividades como:

» Toma de sighos vitales diariamente.

* Administracion de medicamentos segin ordenes
médicas y/o de especialistas diariamente.

» Cuidados de piel, se les hidrata y si es el caso se
les aplica cremas medicadas.

* Apoyo en higiene personal diariamente.

s Apoyo en alimentacion diariamente

» Acciones orientadas al control de sus patologias y
acordes a la propuesta presentada como estar
pendiente de su bienestar integral

* Se realizd la consecucion de citas a través de tele
consulta y presenciales para renovar formulas de
medicamentos y citas por especializadas, en
coordinacion con la persona de tramites

Acompafamijento del usuaric a la atencién medica en
caso de presentar una urgencia: Se realiza
acompafamiento a citas y urgencias médicas a cada uno
de los usuarios del convenio.

Lavado y arreglo de ropa: Continuamente se realizé el
lavado, secado y la desinfeccién del vestuario y lenceria,
garantizando la salubridad y. estabilidad fisica y mental de
los usuarios, esta actividad se evidencia en el informe y sus
anexos, de igual manera se desecharon algunas prendas
ya que algunos de ellos por su condicién mental destruyen
sus pertenencias. '

Se cuenta con un espacio donde se tiene guardada ropa en
buen estado para reemplazar el vestuario y/o calzado que
los usuarios destruyen.

Anexo 2 evidencia de actividad 1 del convenio.

Intervencién de las areas de
atencion y especializadas en la
| permanencia del adulto mayor en
la institucién: gerontologia,
nutricionista, enfermeria,
Psicologia y demas profesionales.

Se realizaron actividades desde las diferentes asesorias,
orientaciones y capacitaciones de profesionales como:
nutricién, medicina, psicologia, trabajo social, enfermeria,
gerontologia, fisioterapia y terapia ocupacional teniendo en
cuenta las patologias individuales de los usuarios .

Area gerontoldgica:
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Se realizd por parte de la gerontdloga el
direccionamiento de las actividades a cada uno de
los profesionales del equipo psicosocial.

Se asesoré a de cada una de las areas y sus
servicios para asegurar el desarrollo de cada unade
las actividades de promocién y prevencion.

Realizo la reunién mensual con el equipo
profesional que asesoran los servicios de la
institucidn para el estudio de los casos de cada uno
de los usuarios y evidenciar los avances y

.dificultades que se han presentado en su salud

fisica y emocional, planteando estrategias de
solucion a los casos o continuidad de actividades y
realizando por parte de la institucién una solicitud de
atencion a los profesionales si se necesita.

Se acompafié a los usuarios en la solucion de los
conflictos presentados durante el periodo.
Acompafio la supervision realizada por el municipio
para conocer el estado de ejecucién del convenio
con el Municipio y cada una de las actividades en el
planteadas, lo mismo que la: evoluciéon fisica y
psicologica de cada uno de los usuarios de cupo
persona.

Area Nutricional:

Con la minuta elaborada por el nuevo nutricionista
se garantiza los requerimientos nutricionales para
cada uno de los Adultos mayores, de igual forma
permanentemente acompafio, capacito y realizé la
supervision en lo relacionado con la preparacion
de los alimentos, con el fin de que [a manipulacién
se realizara bajo los parametros de las buenas
practicas.

Se dio continuidad a la revision de cada uno de los
usuarios del convenio e informo sobre su estado
nutricionat y algunas necesidades de los usuarios
para continuar informando al Municipio sobre la
alimentacién suministrada, A fa fecha quedan todos
valorados y con las dietas establecidas para cada
uno de acuerdo con su estado nutricional

Area de enfermeria:

Se contd con dos lideres para asesorar la
planeacién, orientacion, direccidn y supervision de
todo lo pertinente al area, acompafia al personal de
asistencia en el desarrollo de las actividades
garantizando un servicio adecuado.

Se realizaron acciones orientadas al control de las

P

patologias de cada uno de los usuarios y acordes a
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la propuesta presentada para garantizar el bienestar
integral de cada uno de ellos.

» Se capacito al personal asistencial en utilizacion de
herramientas que permitan brindar una atencion de
calidad al usuario.

Area de Psicologia:

e Se revisaron los casos de los usuarios del convenio
para informar al municipio sobre la evolucion o
retroceso presentado en cada uno de los casos en
su salud mental y emocional. :

o Se orienté a las familias durante las visitas
realizadas a los usuarios para evitar
descompensarlos emocionalmente.

» Se realizaron actividades con los usuarics para
realizar trabajo cognitivo.

*» Se asesord a los usuarios y sus familias en las
dinamicas familiares que representan alguna
dificultad comportamental.

» Se capacito al personal del centro para brindar una
atencién de calidad al usuario segun las patologias,
el perfil y protocolos de contencion.

Area de trabajo social:

» La trabajadora social orienté el desarrollo de cada
una de las dindmicas familiares que permiten un
"contacto permanente con su entorno y la pasibilidad
de tener continua comunicacidon con sus redes de
apoyo familiar, funcional o social.

e Se desarrollaron diferentes - actividades para
fortalecer las dinamicas de  relacicnes
interinstitucionales.

» Latrabajadora social capacitd al personal del centro
para brindar una atencién de calidad a los usuarios
segln las patologias, el perfil y protocolos de
contencion.

Los demas profesionales que acompanan en la institucion
realizan las acciones descritas en los anexos presentados
en el numeral 2.

Anexo 3: Evidencias de
areas, actividad 2

Intervencion de las diferentes

Para la atencidén integral de los

adultos mayores
institucionalizados con
discapacidad fisica, cuidado

especial cognifivo se requiere
demas de los profesionales
anteriores: Psiquiatria,

La institucién no cuenta con estos servicios ya que no
tienen los espacios y permisos de la secretaria Seccional
de Salud de Antioquia, se gestiona cada uno de estos
profesionales con la EPS.

Psiquiatria: Se garantiza a través de la EPS de cada
usuario y se realiza seguimiento en la institucion con el
psiquiatra.







Fisioterapia, Medico técnico

regente de farmacia.

)

Fisioterapia: Se realizan desde el area actividades de
mantenimiento con el fin de evitar mayor deterioro en el
estado fisico de los usuarios que requieran atencién por
esta area

Medico: Se atienden de acuerdo a sus necesidades y se
cumple con las citas y examenes que ordena la EPS de
cada usuario.

Regente de farmacia: Quien se dedica a la recepcién y
entrega de medicamentos al personal asistencial para la
correcta administracién de medicamentos.

Anexo 4: Evidencias de actividad 3

actividades
complementarias para dar
cumplimiento a [a atencién
integral del Adultc mayor como
son actividades Recreativas,
Ocupacionales, Mantenimiento
fisico, Actividades de promocién y
prevencion y de Apoyo espiritual.

)

Generar
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Actividades recreativas: Se realizaron actividades
lidicas, recreativas, ocupacicnales, estimulacion cognitiva,
y terapéuticas de acuerdo con el cronograma, que se
presenta dentro de los anexos.

Actividades' ocupacionales: Se contintla con la
programacion de atencién desde las diferentes areas que
incluye: actividades de aprestamiento, atencion,
concentraciéon, memoria y ocupacién del tiempo libre;
actividades recreativas, juegos didacticos y de motricidad
fina, taller agricola conformado por huerta y vivero.

Actividades de mantenimiento fisico: Se realizaron
actividades fisicas individuales y grupales orientadas por
talleristas, tales como caminatas, estiramientos, juegos con
balones, con bastones, entre otros.

Actividades de promocién y prevencion: Se
desarrollaron actividades con los usuarios enfocadas a
prevenir y atender las enfermedades crénicas . que
acompafian a la vejez, como los problemas mentales a
través de las valoraciones y seguimientos de los
profesionales a través de estrategias como:

¢ Gestiones a través de la EPS a cada uno de los
usuarios se les gestiona citas para su atencién a
través de neurologia y/o psiquiatria con el fin de
garantizar su estabilidad mental.

» |Intervenciones psicosociales como: Diagnéstico
temprano para promover el tratamiento oportuno y
optimo con las EPS. '

Apoyo espiritual: Los usuarios reciben comunion
quincenal y misa mensual a través del sacerdote de la
vereda La Playa del municipio de Rionegro en las
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instalaciones de la Corporacién y se realiza el rosario en la
institucioén.

Anexo &: Evidencia de actividades recreativas,
actividades ocupacionales, mantenimiento fisico,
actividades de promocidn y prevencion y apoyo
espiritual. Actividad 4.

Realizar actividades con la red de
apoyo de los usuarios.

[

Se continGa realizando acciones que permitan intervenir
ante una dificultad de la familia del usuario para responder
a su corresponsabilidad en el bienestar de ellos, cada uno
de los trabajos que realiza nuestro equipo psicosocial va
enfocado en la mejora de las condiciones familiares del
usuaria, se esta programando con el equipo psicosocial de
La Ceja una reunién con las familias y orientacién a los
procesos que logren integrarse mas activamente a las
dindmicas familiares.

Anexo 6: Actividades con la red de apoyo del usuario,
actividad 5.

La entidad ESAL debe contar con
contrato  firmado, «con un
proveedor que cumpla los
requisitos legales como prestador
de servicios exequiales.

Se realiza el servicio exequias a necesidad, si uno de los
usuarios que tenemos de cupo persona fallece, durante
este periodo no fallecié ningln residente.

Anexo 7: Se presenta soporte solo si es el caso.

Todas las demas que se requieran
para el bienestar del beneficiario y
el cumplimiento al objeto del
contrato

Se realizan actividades como celebraciones y atenciones
especiales que aseguran el desarrollo de una atencién
integral.

Anexo 8: Todas ias demas que se requieran.

Presentar al municipio en las
fechas estipuladas, el informe de
ejecucidon mensual y sus anexos
(planillas, registros fotogréaficos,
listados de los béneficiarios).

Se presentaron [os documentos solicitados para realizar la
descripcién del servicio prestado a los usuarios del
convenio, la factura, plan de inversiones, paz y salvo
parafiscales y planilla de pago y anexosfevidencias de las
actividades :

OBSERVACIONES: cada una de las actividades se cumplié como se describe en el informe y en
cada uno de |los anexos, se realiza el estudio de los casos de cada usuario, solo se tiene una actividad
sin cumplimiento en la actualidad, Ia tres, pero se sigue generando la atencién a través de las EPS.

Nombre del Contratista:

/ %/ r( i‘ |
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epresentante le






ANEXO 2: ACTIVIDAD 1 DEL CONVENIO, CRONOGRANMA GENERAL DE ATENCION
A LOS USUARIOS Y EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS EN ALOJAMIENTO,
ALIMENTACION (5 VECES AL DIA), PRIMEROS AUXILIOS Y CUIDADO DE
ENFERMERIA, LAVADO Y ARREGLO DE ROPA, ACOMPANAMIENTO DE USUARIO
EN CASO DE NECESITAR UN SERVICIO DE URGENCIA.

HORARIO ACTIVIDADES RESPONSABLES OBSERVACIONES
7:00 AM — 8;00 DESAYUND AUXILIARES DE ENFERMERIAY ACORDE A SUS
AM CUIDADQORES, COORDINADOS NECESIDADES
POR ENFERMERO INDIVIDUALES SEGUN DIETA
PROFESICNAL ESTABLECIDA POR
- NUTRICIONISTA
10:00 AM — MEDIA MANANA AUXILIARES DE ENFERMERIAY | ALAS 10:30 AM REFRIGERIO
10:30 AM ' CUIDADORES COORDINADOS ACORDE A SUS
POR ENFERMERC NECESIDADES
PROFESIONAL INDIVIDUALES SEGUN DIETA
ESTABLECIDAPOR
NUTRICIONISTA.
900 AM A INTERVENCIONES DESDE LAS AUXILIARES DE ENFERMERIAY ADMINISTRACION DE
12:00 AM DIFERENTES AREAS PROFESIONALES .| LOS OTROS PROFESIONALES, | MEDICACION A LAS CINCO Y
SEGUN LAS NECESIDADES DE COORDINADOS POR TREINTAY SEIS DE LA
ATENCION DEL USUARIO ENFERMERO PROFESIONAL MANANAA QUIENES LA
ACTIVIDADES OCUPACIONALES, REQUIEREN
RECREATIVAS Y DE
ACONDICIONAMIENTO FISICO
ASISTENCIA A CITAS MEDICAS
REFRIGERICS
INTERVENCIONES TERAPEUTICAS
PROCEDIMIENTOS
HIGIENE PERSONAL
1200 AMA ALMUERZO, MEDICACION, HIGIENE | AUXILIARES DE ENFERMERIAY ACORDE A SUS
2:00 PM PERSONAL /O CUIDADORES NECESIDADES
COORDINADOS POR INDIVIDUALES SEGUN DIETA
ENFERMERO PROFESIONAL ESTABLECIDAPOR'
NUTRICIONISTA
3:00 AM A 3:30 ALGO MOMENTO DE DESCANSO ALAS 3: PM. REFRIGERIO
PM - ACORDE A SUS
NECESIDADES
INDIVIDUALES SEGUN DIETA
ESTABLECIDA POR
NUTRICICNISTA
2:00 PM A 5:00 INTERVENCIONES DESDE LAS AUXILIARES DE ENFERMERIA NECESIDAD REQUERIDA
PM DIFERENTES AREAS PROFESIONALES | ~  Y/O CUIDADORES
SEGUN LAS NECESIDADES DE COORDINADOS POR
ATENCION DEL USUARIO ENFERMERO PROFESIONAL Y
ACTIVIDADES OCUPACIONALES, CADA UNOC DE LOS
RECREATIVAS Y DE PROFESIONALES SEGUN LA
ACONDICIONAMIENTO FISICO ACTIVIDAD.
ASISTENCIAA CITAS MEDICAS
INTERVENCIONES TERAPEUTICAS
PROCEDIMIENTGS
HIGIENE PERSONAL
5:00 PMA7:00 COMIDA, HIGIENE PERSONAL, AUXILIARES DE ENFERMERTA NECESIDAD REQUERIDA.
PM ACOSTADA ¥/O CUIDADORES
COORDINADOS POR
ENFERMERO PROFESIONAL .
700 PMAS: VERTVY AUXJLIARES DE ENFERMERIA MERIENDA A QUIENES LO
00 PM JUEGOS DE MESA REQUIEREN DESDE
NUTRICION Y LOS MAS
FUNCIONALES SE QUEDAN
VIENDO TV O EN JUEGOS

DE MESA




ANEXO 2 DE ACTIVIDAD 1 DEL CONVENIO EVIDENCIA FOTOGRAFICA

ALIMENTACION







ANEXO 2 DE ACTIVIDAD 1 ACOMPANAMIENTO A CITAS MEDICAS O URGENCIAS,
INFORME DE ATENCIONES EN SALUD LA CEJA

FECHA USUARIO ESPECIALIDAD LUGAR DE MODALIDAD | NIVEL
ATENCION
02-08-24 Martha ligia Toma de imagenes Instituto del presencial 1
Ordofiez diagnosticas corazon
02-08-24 Ricardo Tobdn Imagenes diagnosticas Sura rio negro presencial 2
08-08-24 Martha ligia Cita especialista Medellin presencial 1
Ordoiez oncelogia
13-08-24 Clemente blandon Medicina general h. san juan de presencial 1
dios la ceja
13-08-24 Ricardo Tobdn Medicina general h. san juan de presencial 2
dios la cefa

Atenciones domiciliarias: En el mes de agosto no se presentaron atenciones domiciliarias
Evasiones: En el mes de agosto no se presentaron evasiones

Fallecimientos: En el mes qe agosto no se presentaron decesos

Hospitalizaciones: 0

Salida a entorno familiar: En el mes de agosto no se presentaron salidas a entorno familiar

Ingresos: 2
#1 Jaime de Jests Gallego Gonzalez - 05 de Agosto de 2024
#2 Marco Antonio Tobon Tobén - 21 de Agosto de 2024

Egresos: 1 -
#1 Juan Jairo Villada Arenas - 16 de Agosto de 2024

ACTIVIDADES AREA ASISTENCIAL

¢ Actividad pedagédgica universidad

16 agosto de 2024 : L os estudiantes de psicologia de la universidad de Medellin realizan
actividades con todos los usuarios de la corporacién, desde el area asistencial brindamos
el acompaiiamiento, dando a conocer diagnésticos y comportamiento de los usuarios,
brindamos un acompariamiento constante a los usuarios para favorecer la recepcién de las
actividades realizadas, con las cuales se les trabajo la motricidad fina, gruesa, memoria,
actividades de estimulacién sensorial todas las actividades son enfocadas en la persona
mayor

+ Tratamiento escabicsis

Desde el area asistencial se realiza tratamiento de escabiosis a todos los usuarios de la
corporacion, con el fin'de mitigar problemas de piel comunes en los usuarios. El tratamiento
consiste que a cada uno de los usuarios se les administrara gotas de ivermectina segun su




peso, ¥ se les aplicar crotamitén locién en el cuerpo por tres dias. Repitiendo el mismo
procedimiento a los diez dias siguientes desde la primera toma.

Primera toma

01/08/2024 se administra ivermectina gotas y se realiza primera aplicacién de crotamitén
locién

02/08/2024 segunda aplicacién de crotamitén locién

03/08/2024 tercera aplicacion de crotamitén locion

Segunda toma

09/08/2024 se administra ivermectina gotas y se realiza primera aplicacion de crotamitén
locion

10/08/2024 segunda aplicacion de crotamitén

11/08/2024 tercera aplicacién de crotamiton

e Organizar medicacién 10 dias

Desde el éarea asistencial con el fin de garantizar una buena administracion de
medicamentos a todos los usuarios de la corporacién, se organiza medicacion para 10 dias
de todos los usuarios verificando que todos cuenten con su medicacién completa,

1. 05 agosto de 2024 hasta 15 agosto de 2024

2. 15 agosto de 2024 hasta 25 agosto de 2024

3.

s Actividad persona mayor
El dia 29 agosto de 2024 en la corporacién se realiza la actividad de la persona mayor con
el objetivo de crear un espacio de esparcimiento y recreacién a los usuarios.

s Recorridos institucionales

Desde el area asistencial se realizan recorridos institucionales con el principal objetivo de
verificar el estado de los usuarios, desde la parte fisica y comportamental, cada dos horas
se realizan los recorridos por la institucion verificando que se cumplan con todos los planes
de trabajo y protocolos institucionales, asi garantizamos una atencién oportuna y de calidad.

e Atencidn a las familias

Desde el area asistencial se realiza educacién a las familias de los usuarios de la
corporacion por medio de capacitaciones y acompariamiento en su lugar de domicilio con
el objetivo de educar y de prestar una atencion integral a todos los usuarios y familias de la
corporacion.

¢ Cuidados de piel

Desde el area asistencial prestamos la atencién de cuidados de piel, con el objetivo de
minimizar la aparicién de ulceras por presién o cualquier otra lesion en piel, realizando
curaciones, hidratando, aplicando blogueador solar etc.

» Higiene personal

Desde el area asistencial fomentamos y acompaifamos la higiene personal de los usuarios,
garantizando un bafio oportuno, cepillado de dientes, corte de ufias, hidratacién de piel,
limpieza de oidos, revision periédica de pediculosis.



« Reuniones de equipo

Con el objetivo de realizar una planeacién en las actividades, el equipo de profesionales de
la corporacion nos reunimos periédicamente para planificar las aclividades del mes
correspondiente.

ANEXO 3 DE ACTIVIDAD 2 INFORMES MENSUALES DE INTERVENCION DE AREAS
ESPECIALIZADAS

NOMBRES Y APELLIDOS FRANCISCO MATAJIRA TORRA

T M ER e e T T eEe s o= ""—;

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO Marzo 8 de 1945
EDAD 79 afios
SEGURIDAD SOCIAL Savia Salud
DOCUMENTO C.C.3.516.176
ACUDIENTE Municipio de La Ceja
FECHA DE INGRESO Enero 1 de 2019
PSICOSOCIAL:

Durante el mes, el residente logra recibir visita en el medio institucional el dia 01 de
septiembre por parte de su hijo y un amigo. Ademas, se ha lograde vincular activamente
a las actividades institucionales y a los talleres ocupacionales. Se observa estable.

Paciente que continda recibiendo atencién integral en medio institucional; su
comportamiento y conducta son muy recurrentes, y con tendencias al aislamiento. En los
espacios de Ia Corporacién se hizo celebracion del mes del Aduito Mayor;, en esta
actividad participaron casi todos los usuarios mayores de edad, sin embargo, Francisco
optd por quedarse aislado; se aclara que el usuario eses de facil irritabilidad, y que se
intentd persuadirlo para que participara, pero no fue posible; frente a otros aspectos
comportamentales no se observan dificultades al respecto.







NOMBRES Y APELLIDOS

GUILLERMO DE JESUS FRANCO

[——

|
|
|
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Marzo 9 de 1950

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO

EDAD 74 afios
SEGURIDAD SOCIAL SAVIA SALUD
DOCUMENTO C.C. 70.780.557
ACUDIENTE Municipio de La Ceja
FECHA DE INGRESO ABRIL 15 DE 2020

PSICOSOCIAL: El residente no cuenta con una red familiar vinculada al proceso de
atencidn y se desconoce la procedencia de los mismos. Sin embargo, desde la
corporacion se garantiza el cumplimiento de sus derechos fundamentales y se orienta a
fortalecer los vinculos de amistad con sus pares y cuidadores dentro de la institucion. Se
ha observado al residente estable y con participacion activa en las diferentes actividades

programadas desde la corporacion. -

NOMBRES Y APELLIDOS

RICARDO DE JESUS TOBON

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO Octubre 23 de 1951
EDAD 72 anos

SEGURIDAD SOCIAL SAVIA SALUD
DOCUMENTO C.C. 15.376.754
ACUDIENTE Municipio de La Ceja
FECHA DE INGRESO JULIO 24 DE 2020
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PSICOSOCIAL: Ricardo no cuenta con una red familiar vinculada y la comunicaciéon con
su red social no ha sido posible hasta la fecha. Desde la corporacion se garantiza el
cumplimiento de sus derechos fundamentales, se orienta a fortalecer los vinculos de
amistad con sus pares y cuidadores dentro de la institucion. Participd de manera activa
en las diferentes actividades

Paciente que en este periodo se observa estable en su comportamiento, y en su
conducta, se observa mas vinculado a las actividades Itdico pedagdgicas, lo que denota
un proceso positivo en este periodo; su proceso es especialmente asistencial, y se
ejecuta desde al drea de psicologia a través de recomendaciones y psicoeducacion a
todo el personal de la Corporacion.

NOMBRES Y APELLIDOS ORLANDO PATINO BEDOYA

LUGAR Y FECHA DE NAC!MIENTO Octubre 11 de 1962

EDAD 61 afos

SEGURIDAD SOCIAL SURA

DOCUMENTO C.C. 15.380.548
ACUDIENTE Municipio de la Ceja
FECHA DE INGRESO Noviembre 17 de 2020

PSICOSOCIAL: En el mes el residente logra recibir visita en el medio institucional el dia
28 de agosto por parte de su red social, también tuvo contacto telefonico en dos
ocasiones, 1o que propicia la estabilidad emocional y comportamental del residente. Ha |
participado de las actividades programadas.

Dentro del marco de atencién en la corporacién se describe una conducta estable. Los
pocos momentos en los que ha presentado irritabilidad, son derivados de lo que escucha
en momentos de la alimentacion, asumiendo erréneamente que no se le dara su porcién,
sin embargo, es de facil abordaje, y acata cuando se le aclara alguna situacién en
particular. Es un usuario que accede a espacios de escucha ya que tiene un nivel de
funcionalidad que permite este proceso.
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NOMBRES Y APELLIDOS

MARTA LIGIA ORDONEZ

S )

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO Marzo 23 de 1942
EDAD 82 ANOS
SEGURIDAD SOCIAL SAVIA SALUD
DOCUMENTO C.C. 21.958.940
ACUDIENTE Municipio de la Ceja
FECHA DE INGRESO Abril 13 de 2021

PSICOSOCIAL: Durante el periodo, la residente recibe visita en el contexto institucional
el dia 17 de septiembre por parte de su red familiar, su sobrino César Valencia y por su
pareja sentimental, la sefiora Luz Aide Jaramillo. Desde la corporacién se aporta al
cumplimiento de sus derechos. La residente dentro de sus condiciones tiene una
participacion activa en los talleres ocupacionales.

NOMBRES Y APELLIDOS

EVELIO NICOLAS PATINO BEDOYA

s |

LUGARY FECHA DE NACIMIENTO

Marzo 20 de 1967

EDAD 57 aiios
SEGURIDAD SOCIAL SURA

POCUNMENTO 1039310425
ACUDIENTE Municlplo de La Ceja
FECHA DE INGRESO 1/04/2022
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PSICOSOCIAL: En el mes el residente logra recibir visita en el medio institucional el dia
28 de agosto por parte de su red social, también tuvo contacto telefonico en dos
ocasiones, lo que propicia la estabilidad emocional y comportamental del residente.
Ademas, se ha logrado vincular activamente a los talleres ocupacionales, es colaborador
y participativo.

Paciente que se observa con avances en su esfera emocional; asumiendo una postura
mas conciliadora a través del didlogo; este usuario tiene antecedentes de autoagresiones
como mecanismo disipador de inconformidades, por lo cual debe tener mayor
supervisién. En este periodo no evidencia ninguna conducta disruptiva, o autoagresiva,
optando por expresar sus inconformidades de modo verhal.

NOMBRES Y APELLIDOS TULIO MARIO PALACIO ARANGO

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO Noviembre 25 de 1962
EDAD 61 afios

SEGURIDAD SCCIAL Savia Salud
DOCUMENTO 71624936
ACUDIENTE Municiplo de La Ceja
FECHA DE INGRESO 5/08/2022
PSICOSQCIAL.:

El usuario no cuenta con la vinculacién de una red familiar en su proceso de atencion, y
se desconoce la procedencia de los mismos. Desde la corporacién se garantiza el
cumplimiento de sus derechos fundamentales y se orienta a fortalecer los vinculos de
amistad con sus pares y cuidadores dentro de la institucion. Se ha observado al residente
estable.

Paciente con caracteristicas comportamentales y conductuales de dificil manejo. Es un
paciente que con la adherencia a los medicamentos se observa muy funcional, y
aparentemente sin diagnéstico psiquidtrico, de acuerdo a lo que narra en espacios de
escucha, es prevalente su discurso en cuanto al control de su enfermedad, y recurrente
en que no necesita medicacién; ademas niega tajantemente haberse quedado sin hogar.
Esto ha dificultado su proceso de participacion en actividades grupales, sin embargo,
siempre se [e invitara a que participe en todas las actividades que se programen.







NOMBRES Y APELLIDOS MARIA PATRICIA MEJIA MEJIA

N f. " N -

LUGAR Y FEGHA DE NACIMIENTO 26/10/1964

EDAD 58 afos

SEGURIDAD SOCIAL Salud Total
DOCUMENTO 43.518.620
ACUDIENTE Ana Cecilia Mejia Mejia
FECHA DE INGRESO 22111/2022
PSICOSOCIAL:

En el mes ia residente logra recibir visita en el medio institucional por parte de su red
familiar el dia 21 de agosto. Tuvo contacto telefénico con sus hermanos en dos
ocasiones, y una salida al medio socio familiar el 04 de septiembre. Propiciando asi la
estabilidad emocional de la residente. Durante el perlodo se ha observado en estables
condiciones y con participacién en las diferentes actividades.

NOMBRES Y APELLIDOS CLEMENTE DE JESUS BLANDO GAVIRIA

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO 25/12/1940

EDAD 82 afios

SEGURIDAD SOCIAL Sura

DOCUMENTO 3.530.335
ACUDIENTE Hernan Villada Arenas

FECHA DE INGRESO 7 27108/2023
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PSICOSOCIAL.:
Durante el periodo el residente no logra recibir visitas en el medio institucional aun asf
se observa estable, la Corporacion le garantiza el cumplimiento de sus derechos
fundamentales.

Paciente que permanece estable en su drea conductual, y comportamental; no se
evidencian novedades significativas en este periodo; paciente que se observa con
disposicion a todos los pracesos que se requieran para su cuidado y asistencia. Accede
a espacios de escucha individual donde de manera confidencial, se siente mas abierto a
expresar lo que sienta en el momento. Pese a su diagnéstico de Demencia, se observa
muy funcional cognitivamente, logrando participar en muchas actividades.

NOMBRES Y APELLIDOS TEODULO DE JESUS CASTANO

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO 09/12/1947

EDAD 77 ahos

SEGURIDAD SOCIAL Savia Salud
DOCUMENTO 8.265.675
ACUDIENTE Lucia Cortés Agudelo
FECHA DE INGRESO 25/10/2023
PSICOSOCIAL:

El sefior Teddulo logra recibir visita en el medio institucional por parte de la sefiora Lucla
Cortés los dias 21 de agosto y 11 de septiembre. Se ha observado al residente estable
y con participacidn en las actividades en los talleres ocupacionales.

NOMBRES Y APELLIDOS JUAN JAIRO VILLADA ARENAS
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LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO 12/05/1962

EDAD 61 afios
SEGURIDAD SOCIAL Savia Salud
DOCUMENTO 15.379.005
ACUDIENTE Municipio de La Ceja
FECHA DE INGRESO 03/03/2024
PSICOSOCIAL:

El sefior Juan Jairo Villada Arenas egresa de la corporacion de manera voluntaria el 16
de agosto. Su hermano y acudiente se presenta a la corporacion a firmar dicho egreso,
pero fue muy enfatico en referir que no se hara cargo ni responsable de lo que le suceda
a Juan Jairo una vez salga del lugar. Por su parte, a Juan Jairo se le realiza la Ultima
sensibilizacion sobre los riesgos a los que estaria expuesto si regresa al estilo de vida
anterior, refiere que en las calles de La Ceja estara mejor, desde el area asistencial se
le hace entrega de los medicamentos y su respectiva formula meédica, se verifica que se
lleve consigo las pertenencias con las que ingreso y finalmente sale de las instalaciones
de San Miguel Arcangel por sus propios medios.

Usuario con antecedentes de consumo de alcohol pesado, ingresa a la Corporacion el
07 de marzo de 2024, y egresa de estos mismos espacios, de manera voluntaria el 16
de agosto de 2024. Paciente que desde que ingres6, manifestd abiertamente sus
intenciones de “aliviarse e irse a reclamar una pensién”. Mientras estuvo en los
espacios de la Corporacion el paciente interiorizd las rutinas y dinamicas institucionales,
y daba a entender su compromiso con la adherencia a los medicamentos, por ende, no
hubo dificuitades conductuales o de comportamiento con él. El dia del egreso se
programé con su hermano y acudiente; se le hizo entrega de planes de manejo
extramural, recomendaciones desde el area de psicologia frente al manejo de su
psicopatologia.

NOMBRES Y APELLIDOS ELIAS TOLENTINO AGUDELO HENAO

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO 181071961
EDAD 61 afios
SEGURIDAD SOCIAL Savia Salud
DOCUMENTO 70.287.070

ACUDIENTE Martha Agudelo







FECHA DE INGRESO | 11/06/2024

PSICOSOCIAL:

El residente recibi6 visita en el medio institucional el dia 04 de septiembre por parte de 3
de sus hijos, quienes se evidencian comprometidos en el proceso de su padre. Para ese
mismo dia se cumplio requisito de ingreso (capacitacion de pre- ingreso) que se tenia
pendiente debido que el del sefior Ellas fue irregular y no se llevé a cabo el debido
proceso, Desde su red familiar se habia solicitado salida al medio socio-familiar para el
dia 24 de agosto, pero no fue posible debido a un desbalance comportamental del
usuario, se le realiza sensibilizacion desde el area psicosocial y asistencial a la acudiente
debido a inconformidad manifestada por la situacion ya descrita.

Paciente que actualmente se ha ido adaptando a las dinamicas institucionales; no se
evidencias conductas agresivas u hostiles, se observa alegre y disfruta de procesos de
socializacién; también se caracteriza por tener un comportamiento mas familiar de lo
habitual con cualquier funcionario. Con relacién a su conducta, se sabe que ha sido
adherente al medicamento, lo cual puede ser el reflejo de su estabilidad conductual. El
proceso con el usuario se desarrolla mas desde lo asistencial, y desde el area de
psicologia se ejecuta a través de recomendaciones al area asistencial sobre su manejo,
y psicoeducacion sobre su diagndstico.

NOMBRES Y APELLIDOS JAIME GALLEGO GONZALEZ

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO 18/07/1961

EDAD 68 afios
SEGURIDAD SOCIAL Savia Salud
DOCUMENTO 3.514.850
ACUDIENTE Municipio de La Ceja
FECHA DE INGRESO 05/08/2024
PSICOSOCIAL:

El residente se logra adaptar de manera positiva al medio institucional. Para el 07 de
septiembre tuvo su primera visita, esta fue por parte de su hija y dos cufiades. A su vez,
se le ha realizado sensibilizacién a su hija (acudiente) sobre las normas institucionales y
los canales habilitados para la comunicacidn, solicitar reportes en salud, visitas, salidas
al medio socio-familiar e informar oportunamente la asignacién de citas médicas. Se ha
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observado al usuarico estable comportamental y animicamente, ha creado buenos
vinculos con sus pares y demas personal de la corporacion.

Usuario que ingresa al medio institucional el 05 de agosto del afio en curso. A la fecha,
no se han evidenciado novedades en su proceso de adaptacién, pues en los espacios
de acercamiento, el usuario se ha mostrado receptivo, sin embargo, dentro de sus
expectativas, plantea el egreso del medio institucional en la menor brevedad posible, ya
que al parecer esta asumiendo su estancia de manera temporal. En este sentido, se dara
fugar al periodo de adaptacion y at reporte de las novedades a las que haya lugar.

NOMBRES Y APELLIDOS MARCO ANTONIO TOBON TOBON

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO 20/08/1956

EDAD 67 afios
SEGURIDAD SOCIAL Savia Salud
DOCUMENTO 15.379.054
ACUDIENTE Municipio de La Ceja
FECHA DE INGRESO 05/08/2024
PSICOSOCIAL:

El sefior Marco Antonioc Tobon, hermano del tambien usuario Ricardo Tobon, ingreso a
la corporacion el 20 de agosto, siendo un traslado de la Fundacién Mariano José. Hasta
la fecha no se ha visto una adaptacién positiva, de hecho, todos los dias refiere su deseo
de regresar a la fundacién refiriendo “aca es bueno, pero no me amafio”, para buscar su
estabilidad se le facilitd una lamada con su acudiente, la Sefiora Olivia Botero, pero aun
asf continua con su deseo de egresar. Como plan de accion se esta a la espera de que
tenga su seguimiento por psiquiatria y logre el efecto deseado con el tratamiento
farmacolégico.







ANEXC 3 ACTIVIDAD 2

MEDICINA
FECHA NOMBRE DE CONVENIO MOTIVO DE ATENCION
USUARIO
22/08/2024 | MARCO ANTONIO LA CEJA Z000 EXAMEN MEDICO GENERAL
TOBON
27/08/2024 CLEMENTE LA CEJA §602 CONTUSION DE OTRAS
PARTES DE LA MUNECA Y DE LA
MANO
27/08/2024 GUILLERMO LA CEJA K529 COLITIS Y
FRANCO GASTROENTERITIS NO
INFECCIOSAS, NO
ESPECIFICADAS
TRABAJO SOCIAL

PERIODO: agosto 14 — septiembre 13 de 2024

OBJETIVO GENERAL: Reportar las actividades realizadas en el proceso de
atencion integral desde el area de Trabajo Social y Psicologia con los(as)
usuarios(as) de la Corporacion San Miguel Arcangel, atendidas por convenio con el
Municipio de la Ceja.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Fortalecer y promover la vinculacion de las redes de apoyo familiares
y sociales de los residentes, por medio de estrategias que favorezcan
un proceso institucional positivo e integral.

Brindar orientacion desde el area psicosocial a las redes de apoyo
familiar de los residentes del convenio, dando lugar al
acompafiamiento, la comunicacion y la resoluciéon de inquietudes en
el marco del proceso de atencion.

Brindar psicopedagogia a las familias en relacion a temas
relacionados con el diagnostico, el cuidado y el fortalecimiento de los
vinculos afectivos.

Llevar a cabo el proceso de induccion de los nuevos ingresos, dando
claridad en todo lo relacionado al marco del proceso de atencién al
medio institucional.

Realizar espacios de formacion y capacitacién con cuidadores y
demas colaboradores, propendiendo por la cualificacion en el
desempeifio de las diversas funciones.




AMPLIACION DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS, DESCRIPCION Y ANALISIS DE
ALGUNAS SITUACIONES ESPECIALES

GUILLERMO DE JESUS FRANCO

Observaciones: El residente no cuenta con una red familiar vinculada al proceso de
atencion y se desconoce la procedencia de los mismos. Sin embargo, desde la corporacién
se garantiza el cumplimiento de sus derechos fundamentales y se orienta a fortalecer los
vinculos de amistad con sus pares y cuidadores dentro de la institucién. Se ha observado
al residente estable y con participacion activa en las diferentes actividades programadas
desde la corporacion.

TULIO MARIO PALACIO ARANGO

Observaciones: El usuario no cuenta con la vinculacién de una red familiar en su proceso
de atencién, y se desconoce la procedencia de los mismos. Desde la corporacion se
garantiza el cumplimiento de sus derechos fundamentales y se orienta a fortalecer los
vinculos de amistad con sus pares y cuidadores dentro de la institucion. Se ha observado
al residente estable.

RICARDO DE JESUS TOBON TOBON

Observaciones: Ricardo no cuenta con una red familiar vinculada y la comunicacion con
su red social no ha Sido posible hasta la fecha. Desde la corporacién se garantiza el
cumplimiento de sus derechos fundamentales, se orienta a fortalecer los vinculos de
amistad con sus pares y cuidadores dentro de la institucion. Participé de manera activa en
las diferentes actividades

ORLANDO ANTONIO PATINO BEDOYA

Observaciones: En el mes el residente logra recibir visita en el medio institucional el dia
28 de agosto por parte de su red social, también tuvo contacto telefénico en dos ocasiones,

lo que propicia la estabilidad emocional y comportamental del residente. Ha participado de
las actividades programadas.

FRANCISCO MATAJIRA TORRA

Observaciones: Durante el mes, el residente logra recibir visita en el medio institucional el
dia 01 de septiembre por parte de su hijo y un amigo. Ademas, se ha logrado vincular
activamente a las actividades institucionales y a los talleres ocupacionales. Se observa
estable. o

MARTA LIGIA ORDONEZ

Observaciones: Durante el periodo, la residente recibe visita en el contexto institucional el
dia 12 de septiembre por parte de su red familiar, su sobrino César Valencia y por su pareja
sentimental, |a sefiora Luz Aide Jaramillo. Desde la corporacién se aporta al cumplimiento
de sus derechos. La residente dentro de sus condiciones tiene una participacion activa en
los talleres ocupacionales.






EVELIO NICOLAS PATINO BEDOYA

Observaciones: En el mes el residente logra recibir visita en el medio institucional el dia
28 de agosto por parte de su red social, también tuvo contacto telefénico en dos ocasiones,
lo que propicia la estabilidad emocional y comportamental del residente. Ademas, se ha
logrado vincular activamente a los talleres ocupacionales, es colaborador y participativo.

MARIA PATRICIA MEJIA MEJIA

Observaciones: En el mes la residente logra recibir visita en el medio institucional por parte
de su red familiar el dia 21 de agosto. Tuvo contacto telefénico con sus hermanos en dos
ocasiones, y una salida al medio socio familiar el 04 de septiembre. Propiciando asi la
estabilidad emocional de la residente. Durante el periodo se ha observado en estables
condiciones y con participacién en las diferentes actividades.

_CLEMENTE DE JESUS BLANDON GAVIRIA

Observaciones: Durante el periodo e! residente no logra recibir visitas en el medio
institucional aun asi se observa estable, la Corporacién le garantiza el cumplimiento de sus
derechos fundamentales.

TEODULO DE JESUS CASTANO CASTANO

Observaciones: El sefior Teddulo logra recibir visita en el medio institucional por parte de
la sefiora Lucia Cortés los dias 21 de agosto y 11 de septiembre. Se ha observado al
residente estable y con participacion en las actividades en los talleres ocupacionales.

-

JUAN JAIRO VILLADA ARENAS

Observaciones: El sefior Juan Jairo Villada Arenas egresa de la corporacién de manera
voluntaria el 16 de agosto. Su hermano y acudiente se presenta a la corporacién a firmar
dicho egreso, pero fue muy enfatico en referir que no se hara cargo ni responsable de lo
que le suceda a Juan Jairo una vez salga del lugar. Por su parte, a Juan Jairo se le realiza
la dltima sensibilizaciénh sobre los riesgos a los que estaria expuesto si regresa al estilo de
vida anterior, refiere que en las calles de La Ceja estara mejor, desde el 4rea asistencial se
le hace entrega de los medicamentos y su respectiva formula médica, se verifica que se
lleve consigo las pertenencias con las que ingreso y finalmente sale de las instalaciones de
San Miguel Arcangel por sus propios medios.

ELIAS TOLENTINO AGUDELO HENAO

Observaciones: El residente recibi¢ visita en el medio institucional el dia 04 de septiembre
por parte de 3 de sus hijos, quienes se evidencian comprometidos en el proceso de su
padre. Para ese mismo dia se cumpli6 requisito de ingreso (capacitacion de pre- ingreso)
que se tenia pendiente debido que el del sefior Elias fue irregular y no se llevé a cabo el
debido proceso,

Desde su red familiar se habia solicitado salida al medio socio-familiar para el dia 24 de
agosto, pero no fue posible debido a un desbalance comportamental del usuario, se le
realiza sensibilizacion desde el area psicosocial y asistencial a la acudiente debido a
inconformidad manifestada por la situacién ya descrita.
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JAIME DE JESUS GALLEGO GONZALEZ

Observaciones: El residente se logra adaptar de manera positiva al medio institucional.
Para el 07 de septiembre tuvo su primera visita, esta fue por parte de su hija y dos cufiados.
A su vez, se le ha realizado sensibilizacion a su hija (acudiente) sobre las normas
institucionales y los canales habilitados para la comunicacion, solicitar reportes en salud,
visitas, salidas al medio socio-familiar e informar oportunamente la asignacién de citas
medicas. Se ha observado al usuario estable comportamental y animicamente, ha creado
buenos vinculos con sus pares y demas personal de la corporacion.

)

MARCO ANTONIO TOBON TOBON

El sefior Marco Antonio Tobén, hermano del también usuario Ricardo Tobdn, ingreso a la
corporacion el 20 de agosto, siendo un traslado de la Fundacién Mariano José. Hasta la
fecha no se ha visto una adaptacion positiva, de hecho, todos los dias refiere su deseo de
regresar a la fundacion refiriendo “acé es bueno, pero no me amafio”, para buscar su
estabilidad se le facilité una llamada con su acudiente, la Sefiora Olivia Botero, pero aun
asi continua con su deseo de egresar. Como plan de accidn se esta a la espera de que
tenga su seguimiento por psiquiatria y logre el efecto deseado con el tratamiento
farmacolégico.

PSICOLOGIA
PERIODO: agosto 14 — septiembre 13 de 2024

ORLANDO ANTONIO PATINO BEDOYA
Dentro del marco de atencidén en la corporacién se describe una conducta estable. Los
pocos momentos en los que ha presentado iritabilidad, son derivados de lo que escucha
en momentos de la alimentacién, asumiendo erréneamente que no se le dara su porcion,
sin embargo, es de facil abordaje, y acata cuando se le aclara alguna situacién en particular.
Es un usuarioc que accede a espacios de escucha ya que tiene un nivel de funcionalidad
que permite este proceso.

RICARDO DE JESUS TOBON TOBON

Paciente que en este periodo se observa estable en su comportamiento, y en su conducta,
se observa mas vinculado a las actividades ludico pedagégicas, lo que denota un proceso
posmvo en este periodo; su proceso es especialmente asistencial, y se ejecuta desde al
area de psicologia a través de recomendaciones y psicoeducacién a todo el personal de la
Corporacién.

EVELIO NICOLAS PATINO BEDOYA

Paciente que se observa con avances en su esfera emocional; asumiendo una postura mas
conciliadora a través del didlogo; este usuario tiene antecedentes de autoagresiones como
mecanismo disipador de inconformidades, por lo cual debe tener mayor supervision. En
este periodo no evidencia ninguna conducta disruptiva, o autoagresiva, optando por
expresar sus inconformidades de modo verbal.






MARIA PATRICIA MEJIA MEJIA

Paciente que en este periodo esta episodio depresivo; sin embargo, se le ha animado a que
sea mas participativd, refiriéndole que estas actividades disminuyen los niveles de
depresion, y expanden su pensamiento hacia otros puntos de vista alternativos; contintia
adherente a los medicamentos, y comprometida con los procesos asistenciales integrales
en la Corporacién; se resalta que su red de amistades se ha expandido, esto quiere decir
que la paciente ha tenido un avance positivo en cuanto a Habilidades Sociales.

CLEMENTE DE JESUS BLANDON GAVIRIA

Paciente que permanece estable en su area conductual, y comportamental; no se
evidencian novedades significativas en este periodo; paciente que se observa con
disposicién a todos los procesos que se requieran para su cuidado y asistencia. Accede a
espacios de escucha individual donde de manera confidencial, se siente mas abierto a
expresar [o que sienta en el momento. Pese a su diagndstico de Demencia, se observa muy
funcional cognitivamente, logrande participar en muchas actividades.

FRANCISCO MATAJIRA TORRA

Paciente que continda recibiendo . atencién integral en medio institucional; su
comportamiento y conducta son muy recurrentes, y con tendencias al aislamiento. En los
espacios de la Corporacién se hizo celebracion del mes del Adulto Mayor; en esta actividad
participaron casi todos los usuarios mayores de edad, sin embargo, Francisco opté por
quedarse aislado; se aclara que el usuario eses de facil irritabilidad, y que se intentd
persuadirlo para que participara, pero no fue posible; frente a otros aspectos
comportamentales no se observan dificultades al respecto.

TULIO MARIO PALACIO ARANGO

Paciente con caracteristicas comportamentales y conductuales de dificil manejo. Es un
paciente que con la adherencia a los medicamentos se observa muy funcional, y
aparentemente sin diagnostico psiquiatrico, de acuerdo a lo que narra en espacios de
escucha, es prevalente su discurso en cuanto al control de su enfermedad, y recurrente en
que no necesita medicacién; ademas niega tajantemente haberse quedado sin hogar. Esto
ha dificultado su proceso de participacion en actividades grupales, sin embargo, siempre se
le invitaré a que participe en todas las actividades que se programen.

-

JUAN JAIRO VILLADA ARENAS ) :

Usuario con antecedentes de consumo de alcohol pesado, ingresa a la Corporacion el 07
de marzo de 2024, y egresa de estos mismos espacios, de manera voluntaria el 16 de
agosto de 2024, Paciente que desde que ingreso, manifestd abiertamente sus intenciones
de “aliviarse e irse a reclamar una pensi6én”. Mientras estuvo en los espacios de la
Corporacion el paciente interiorizé las rutinas y dindmicas institucionales, y daba a entender
su compromiso con la adherencia a los medicamentos, por ende, no hubo dificultades
conductuales o de comportamiento con él. El dia del egreso se programé con su hermano
y acudiente; se le hizo entrega de planes de manejo extramural, recomendaciones desde
el area de psicologia frente al manejo de su psicopatologia.



ELIAS TOLENTINO AGUDELO HENAO

Paciente que actualmente se ha ido adaptando a las dinamicas institucionales; no se
evidencias conductas agresivas u hostiles, se observa alegre y disfruta de procesos de
socializacién; también se caracteriza por tener un comportamiento mas familiar de lo
habitual con cualquier funcionario. Con relacion a su conducta, se sabe que ha sido
adherente al medicamento, lo cual puede ser el reflejo de su estabthdad conductual. El
proceso con el usuario se desarrolla mas desde lo asistencial, y desde el area de psicologia
se ejecuta a fravés de recomendaciones al area asistencial sobre su manejo, y
psicoeducacion sobre su diagnostico.

El resto de usuarios pasan estables desde las esferas comportamental, conductual y
emocional.

INFORME DE ACTIVIDADES RECREATIVAS Y OCUPACIONALES
agosto 14 — septiembre 13 de 2024

OBJETIVO GENERAL.: Identificar aspectos para dar acompafamiento segin las
necesidades de la poblacién, por medio de talleres dirigidos a contribuir la conservacion de
algunas habilidades cognitivas necesarias en su diario vivir y fomentar espacios de
esparcimiento.

OBJETIVOS ESPECIFICOS: -

» Identificar las necesidades actuales de la poblacién
e Acompaiiar a los usuarios en el proceso de desarrollo de talleres
¢ Contribuir a la conservacién de algunas habilidades de la poblacion

Periodo informe: agosto 14 a septiembre 13 de 2024

Durante el periodo se desarrollaron talleres con los usuarios de la CSMA, asi:

Baile libre

Estaesunadelas actividades que mas les gusta, no solo les ayuda a mantenerse en forma,
mejora [a coordinacién y socializacién, evocacion de tiempos pasados.

Durante las sesiones hay bailes diferentes como |a salsa, merengue, tropical, etc.

Actividad Fisica
Ejercitarse periodicamente permitird a los usuarios mantenerse en forma a través de
e;ercnmos que refuercen su resistencia, flexibilidad, coordinacion, fuerza y equilibrio.

Los ejercmlos siempre se realizan de tal manera que respeten las capacidades fisicas de
los usuarios.

Motricidad fina

La mofricidad fina se refiere a la habilidad de realizar movimientos precisos con las manos
y los dedos. Mantener esta habilidad permite a las personas mayores realizar actividades
cotidianas de manera [ndependlente como vestirse, comer, escribir, y manejar objetos
pequenos y utensilios de cocina.

Recuperacién de espacios (vivero)

Planificar un vivero, aprender sobre plantas y compartir experiencias sobre técnicas de
cultivo estimula [a mente. La jardineria ofrece una sensacion de logro y puede ser una forma
efectiva de reducir el estrés y la ansiedad






Salida a caminar

El senderismo en caminos diferentes a los habituados ayuda a fortalecer los musculos de
las piernas, mejora la resistencia cardiovascular y |la capacidad aerébica.

Estar en contacto con la naturaleza tiene efectos positivos sobre la salud mental.
Proporcionando un sentido de paz y bienestar.

Lectura

La lectura y otras actividades mentales estimulantes pueden ayudar a prevenir el deterioro
cognitivo y enfermedades como la demencia en la vejez.

Leer puede ofrecer por medio de la creatividad, disfraccién y un alivic temporal de algunos
sintomas de ansiedad y depresion, proporcionando una fuente de tranquilidad.

Lectura del libro el principito capitulos 1 al 5

Rondas, nimero prohibido

De manera ascendente se dicen los nimeros evitando mencionar los sefialados en el inicio,
por ejemplo, se evita mencionar los nimeros que contengan (3,5,7). Ejercicio practico para
la atencién, concentracién y memoria de trabajo.

Secuencia de bal6n

En manera de circuito se hace una ronda donde los usuarios reciben y tiran un balén a otra
persona diferente sin.repetir, recordando y tirando siempre al mismo. Se pueden crear
varias secuencias donde en cada circuito se tira el balon a personas diferentes y acudiendo
a la memoria se repiten las secuencias creadas.

Laberintos

Resolver laberintos |mpI|ca encontrar la solucién a un problema, fo que mejora la capacidad
de pensar criticamente y encontrar soluciones a situaciones dificiles, ayuda a desarrollar la
memoria espacial, ya que debes recordar tu posicién y el camino que has recorrido

Sopa de [etras

La tarea de buscar palabras en una sopa de letras requiere un alto nivel de concentracion
y atencién al detalle, lo que ayuda a mejorar la capacidad de enfocarse en tareas
especificas. La busqueda de palabras en diferentes direcciones (horizontal, vertical,
diagonal) mejora las habilidades de procesamiento visual y la capacidad para escanear
mformac:lon rapidamente.

Concentrese -

Reqwere que los jugadores se concentren y presten atencién a los detalles. Ayuda a
mejorar la memoria a corto plazo y la capacidad de recordar la ubicacion de los objetos.

Logros en Ios usuarios

Fortalecimient6 del pensamiento positivo.

Bienestar fisico y mental.

Fortalecer autoestima y autoconfianza.

Ocupar parte del tiempo libre.

Ejercitar el cuerpo para mantener el estado fisico.
-Incentivar la motivacién y el buen estado de animo.
Ejercitar [a atencion, creatividad y memoria.
Fomentar la socializacion con el resto de residentes.
Estimulacién cognitiva parcial.



RECURSOS:
Fisicos
Carpas, zonas verdes, sillas, mesas, bafle, juegos de mesas.

Humanos
Talleristas, cuidadares.

CRONOGRAMA
TALLER ‘# USUARIOS # SEMANA MATERIALES
Secuencia de balon 5 1 Balon
Laberintos 5 2 fotocopia, lapiz
Sopa de lefras 5 | 3 fotocopia, lapiz
Concéntrese 5 | 4 fotocopia, lapiz
Recuperacion de espacios, 10 Actividad fija 1 Tarros de reciclaje, tierra negra, vinilos,
vivero . ) pinceles
Contextualizacién del mes 7 Actividad fija Papel corrugado, cartulina, palitos,
papel crepe
lectura 5 Actividad fija Libro (el principito)
carhlnatas 2 Actividad fila Recurso ﬁumano. refrigerio
ejercicios 5 Actividad fija bafle
Baile libre 5 Actividad fija bafie

ANEXO § ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS 4

ACTIVIDADES RECREATIVAS







ACCIONES DE PREVENCION Y PROMOCION EN SALUD

ACTIVIDADES OCUPACIONALES Y APOYO ESPIRITUAL: representado en: Misa

mensual y comunién quincenal, oracion como el Rosario, salidas a algunas celebraciones
fuera de la corporacion

ANEXO 6 ACTIVIDAD 5: ACTIVIDADES CON LA RED DE APOYO DEL USUARIO:

e Se realizdé informe mensual de las actividades desarrolladas dentro del
proceso de atencién de los residentes del Municipio.

e Se fomento el fortalecimiento de los vinculos familiares y sociales de los
residentes por medio del contacto telefénico y las visitas en el medio
institucional.
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o Se fomentd el fortalecimiento de los vinculos familiares y sociales de los
residentes por medio del contacto telefénico y las visitas en el medio
institucional.

e Se asistié de manera pertinente en las diversas reuniones programadas con
el equipo institucional por medio de los anélisis de caso.

e Se realizé el seguimiento del proceso de atencién de los residentes en su
historia clinica.

e Se comunicaron las novedades relevantes de los residentes a sus acudientes
y redes de apoyo familiar.

e Se brindd respuestas oportunas y pertinentes a las diversas solicitudes
efectuadas por las familias y redes de apoyo pertenecientes al convenio.

e Se brindaron espacios de escucha y orientacion a los usuarios atendidos por
el convenio.

e Se llevo a cabo el espacio del taller de lectura, promoviendo la participacion,
el fortalecimiento de habilidades cognitivas y el mantenimiento de la cultura
institucional.

e Fl16 de agosto se realizaron actividades con los usuarios y el personal de la
corporacion dirigidas por estudiantes de piscologia de la Universidad de
Medellin.

o 8e realizé actividad con los usuarios el 29 de agosto, evento alusivo a la
celebracion del mes del adulto mayor.

e El 31 de agosto se llevé a cabo el taller dirigido a tas familias y/o redes de

. apoyo de los usuarios institucionalizados, este mes se abordé un
conversatorio sobre “Mes de las personas mayores”.

e £l 04 de septiembre se realizé capacitacion dirigida a la acudiente del usuaric
Elias Tolentino Agudelo, donde se socializaron los riesgos y normas
institucionales.

NOVEDADES SIGNIFICATIVAS

e Todos los residentes pertenecientes al convenio se observan con estabilidad
emocional y comportamenta! durante el mes.

e EIl 16 de agosto se realiza egreso voluntario del sefior Juan Jairo Villada
Arenas.

e El dia 20 de agosto ingresa el residente Marco Antonio Tobdn Tobodn,
trasladado de la Fundacién Mariana José.







NOTA: Carpetas a disposicién de la evidencia de las visitas y las llamadas telefonicas de
los usuarios.

EVIDENCIA FOTOGRAFICA

N e
] .

ANEXO 7 NO SE REALIZO EL CEPELIO CON PAGO DE MUNICIPIO O INSTITUCION

ANEXO 8 ACTIVIDAD 7 ACTIVIDADES QUE SE REQUIERAN PARA CUMPLIR EL
CONTRATO

ACTIVIDADES DE AUTOCUIDADO Y DE HIGIENE Y PRESENTACION PERSONAL

Se realizaron presentaciones de videos y de charlas educativas a los usuarios de todo lo
relacionado con autocuidado e higiene personal, descritas en los anexos anteriores, anexo
dos y tres.
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LISTADO DE USUARIO

LA CEJA SEXO DOCUMENTO NACIMIENTO EDAD INGRESO EPS
1 | Matajira Torra Francisco M 3.516.176 | 8/03/1945 77 | 26/02/2018 {Savia Salud
2 | Guillermo de Jesus Franco M 70.780.557 9/03/1950 77 15/04/2020 | Savia Salud
3 | Tobdén Tobodn Ricardo de Jests M 15.376.754 | 23/10/1951 70 24/07/2020 Sura
4 | Patifio Bedoya Orlando Antonio M 15.380.548 | 11/10/1962 59 17/11/2020 | Salud Total
S |} Ordofiez Rendon Marta Ligia F 21.958.940 | 23/03/1942 | 80 | 13/04/2021 [ SaviaSalud
6 | patifio Bedoya Evelio Nicolas M 11.039.310.425| 20/03/1967 | 55 1/04/2022 Sura
7 | Palacio Arango Tulio Mario M | 71624936 | 25/11/1962 | 59 5/08/2022 | Savia Salud
B | Mejia Mejia Marfa Patricia F | 43.518.620 | 26/10/1964 | 58 | 22/11/2022 | Salud Total
9 | Blandén Gaviria Clemente de Jestis | M 3,530,335 | 25/12/1940 82 27/06/2023 Sura
10 | Castafio Castafio Teddulo de Jesus M 6.480.550 29/05/1948 75 22/12/2023 Sura
11 | villada Arenas Juan Jairo M 15.379.005 | 12/05/1962 | 62 7/03/2024 Sura
12 | Agudelo Henao Elfas Talenting M 70.287.070 | 18/07/1961 62 11/06/2024 | Salud Total
13 | Gallego Gonzélez Jaime de Jesas M 3.514.850 | 30/03/1939 | 85 | 05/08/2024 | Savia Salud

Es importante recordar que cada una de las evidencias presentadas nos permiten verificar
el cumplimiento de cada una de las actividades del convenio garantizando una adecuada
prestacién del servicio a los Adultos Mayores.
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CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL - ANTI

" Factura Electronica De Venta No

FESM No. 1545

09-06

Entidad Sin Animo de Lucro ESAL, absténgase
de Retener en la Fuente,

Documento Oficial de Autorizacion de Numeracién Facturacion Electrénica No.
18764055521264 que habilita desde FESM 1001 hasta FESM 5000. Vence 2024-

Nit 900468564 No somos Grandes Contribuyentes
| Credito |
IC]_.IENTE' MUNICIPIO DE LA CEJA POR CONCEPTO DE
NIT 890981207 5 AMORTIZACION DEL ANTICIPO DE LA CUENTA
DIRECCION . CIUDAD TELEFONO DE COBRO No 1 DE LA FECHA MARZO 20 DE 2024 No 1
CR201978 La Ceja 5531414
FECHA FACTURA ~ FECHA VENCIMIENTO ] _ VENDEDCR
2710512024 27/05/2024 YEIDI LICET HENAO ALVAREZ
Item Codigo | Descripcién _|cantidad| U Medida [Valor Unitario| IVA | valor IVA | Total
1 (22 CONVENIO 1 Und. 8.896.875 8.896.875
Total lineas o items: 1 - SUBTOTAL 8.896.875
DESCUENTO 0
Valor en Letras
OCHO MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL OQCHOCIENTOS |IOTAL DE LA OPERACION | 8.896.875 |
SETENTA Y CINCO PESOS M/CTE
ITOTAL MENOS RETENCIONES | 8.896.875 |

Representacion Grafica de fa Factura de Venta Electrénica

Fecha y Hora de Generacién: 27/05/2024 12:20:16

VDA GUAMITO KM 30 Teléfono 5579842 Guarne
Correo Electrénico csanmiguelarcangel@hotmail.com

CUFE: 33b5e05102¢h916086184576¢8603¢115ebedTed7944140265280Mb2a3e68500d13adc7491c0515183c832905edi62b~Expediclon:27/05/2024 12:27 PM



" Factura Electrénica De Venta No

FESM No. 1589

Documento Oficlal de Autorizacién de Numeracidn Facturac!on Electrénica No.
18764055521264 que habilita desde FESM 1001 hasta FESM 5000. Vence 2024-
09-06

CORPQORACION SAN MIGUEL ARCANGEL - ANTI Entidad Sin Animo de Lucro ESAL, absténgase

Nit 900468564

de Retener en la Fuente.
No somos Grandes Contribuyentes

| Credito |
[CLIENTE [MUNICIPIO DE LA CEJA POR CONCEPTQ DE _
NIT 890981207 5 AMORTIZACION DEL ANTICIPO DE LA CUENTA
DIRECCION CIUDAD TELEFONO DE COBRO No 1 DE LA FECHA MARZO 20 DE 2024 No 2
CR201978 La Ceja 5531414
FECHA FACTURA FECHA VENCIMIENTO ' VENDEDOR
24/06/2024 24/06/2024 YEIDI LICET HENAO ALVAREZ
Item Cédigo Descripcién Cantidad| U Medida{Valor Unitario] IVA | Valor IVA Total
1 [22 CONVENIO 1 Und. 8.896.875 8.896.875
Total lineas o ftems: 1 - - SUBTOTAL B.896.875
DESCUENTO 0
Valor en Letras
OCHO MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL OCHOCIENTQS [TOTAL DE LA OPERACION | 8.896.875 |
SETENTA Y CINCO PESQS M/CTE
TOTAL MENOS RETENCIONES 8.896.875

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica

Fecha y Hora de Generacién: 24/06/2024 08:51:14

VDA GUAMITO KM 30 Teléfono 5579842 Guarne
Correo Electrénico csanmiguelarcangel@hotmail.com

CUFE: 014c39e404017d4f4aba151d7bc827aB8dbdc2f46B50203587470¢301782d92cbf08aed 20becT afa3bf4c0d515888edB80—Expedicién:24/0672024 08:52 AM

Fabricante y Proveedor Tecnolégice: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3  Software; World Office (wo_2)



Factura Electrénica De Venta No' ' ]

FESM No. 1668

Documento Oficial de Autorizacion de Numeracién Facturacion Electronica No.
18764055521264 que habilita desde FESM 1001 hasta FESM 5000. Vence 2024-

CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL - ANT!
Nit 900468564

09-06

Entidad Sin Animo de Lucro ESAL, absténgase

de Retener en la Fuente.

No somos Grandes Contribuyentes

{ Credito |
[CLIENTE [MUNICIPIO DE LA CEJA POR CONCEPTO DE _
(NIT 890981207 5 AMORTIZACION DEL ANTICIPO DE LA CUENTA
DIRECCION . -CIUDAD TELEFONO DE COBRO No 1 DE LA FECHA MARZO 20 DE 2024 No 3
CR201978 La Ceja 5531414
FECHA FACTURA FECHA VENGCIMIENTO . VENDEDOR
17/07/2024 17/07/2024 YEIDI LICET HENAO ALVAREZ
Itemn Cadigo _ _Descripcién ) Cantidad| U Medida [Valor Unitario| IVA [valoriVA| " Total
1 22 CONVENIO 1 Und. 8.896.875 8.896.875
Total lineas o items: 1 - ~ |SUBTOTAL 8.896.875
DESCUENTO 0
Valor en Letras
OCHO MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL OCHOCIENTOS ITOTAL DE LA OPERACION J 8.896.875 |

SETENTA 'Y CINCO PESOS M/CTE

TOTAL MENOS RETENCIONES 8,896,875

Representacion Grafica de la Factura de Venta Electrénica

Fecha y Hora de Generacion: 17/07/2024 11:22:09

VDA GUAMITO KM 30 Teléfono 5579842 Guarne
Correo Electrénico ¢csanmiguelarcangel@hotmail.com

CUFE: 9a508a8fddb8c6eb3d7d37c6e10d03783da7d7066584 7de9217ccBeddB3ae157306025ecchb1c0ach2cB269781ccdAn5-Expedicion:17/07/2024 11:23 AM



Factura Electrénica De Venta No

FESM No. 1713

Documento Oficlal de Autorizacidn de Numeracion Facturacién Electrénica No.
18764055521264 que habilita desde FESM 1001 hasta FESM 5000, Vence 2024-

09-06
CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL - ANTI Entidad Sin Animo de Lucro ESAL, absténgase
Nit 900468564 No so(:oie(t:rr;:;l:: :oitt]::t:;entes
| Gredito |
CLIENTE [MUNICIPIO DE LA CEJA POR CONCEPTO DE >
NIT |890981207 5 AMORTIZACION DEL ANTICIPO DE LA CUENTA
DIRECCION CIUDAD TELEFONO DE COBRO No 1 DE LA FECHA MARZO 20 DE 2024 No 4
CR2019 78 La Cegja 5531414
FECHA FACTURA FECHA VENCIMIENTO VENDEDOR
20/08/2024 . 20/08/2024 YEIDI LICET HENAO ALVAREZ
Item Cdodigo Descripcidn Cantidad| U Medida [Valor Unitario| IVA | Valor IVA Total
1 [22 CONVENIO 1 Und. 8.896.875 8.896.875
Total lineas o items: 1 - ~ |sUBTOTAL 8.896.875
DESCUENTO 0

Valor en Letras

OCHO MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL OCHOCIENTOS TOTAL DE LA OPERACION | 8.896.875
SETENTA Y CINCO PESOS M/CTE

|TOTAL MENOS RETENCIONES 8.896.875 l

Representacién Grifica de la Factura de Venta Electrénica
Fecha y Hora de Generacién: 20/08/2024 12:24:54

VDA GUAMITO KM 30 Teléfono 5579842 Guarne
Correo Electrénico csanmiguelarcangel@hotmail.com

CUFE: 83a1697¢6af25c3TelccT4a51c7441a41187b50deb4a?cali98fdefe40bThbbbeciOte 1e64608064581992dB641e7 824 Expedicidn:20/08/2024 12:26 PM
Fabricante y Proveedor Tecnolégico: World Office Colombia S8AS NIT 900534356-3 Software; World Office (wa_2)



NIT.: 15.378.589 -3.
REGIMEN SIMPLIFICADO

HUGO ALBEIRO PAVAS CARDONA

“Qervirle a satisfaccién en el Momento de Dolor”

DIA [MES |ANO

19 03 | 2024

FACTURA DE VENTA
6190

CLIENTE: CORPORACION SAN MIGUEL ARCANGEL V NIT. 900468564-6
DIRECCION: VEREDA GUAMITO —~ GUARNE ANTIOQUIA
TELEFONO: 557 98 42

FALLECIDO: GERMAN DE JESUS LOPEZ ARANGO

CANTIDAD DESCRIPCION V. R. UNITARIO': VALOR
1 SERVICIO SEGUN CONVENIQ $ 3.000.000= | $.3.000.000=
R Funeraria
YA Amia Suridiadora
A Bl Tel: 864 76 31
7R TR N
AT = R
SON: TRES MILLONES DE PESOS M.L.C
CARLOS PAVAS.
ELABORQC: 15379090 RECIBI C.c. o NIT. (Sello). TOTAL. $3.000.000=

Esta Faclura cambiaria de compraventa se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio segiin Ait.774 de C. CIO.

La mora en el pago de esta factura causara intereses por mora del 3.5% mensual

LA CEJA (Ant.). CALLE 18 No 20 -12. EDIFICIC TARAMI LOCAL 103. TEL: §53 24 34.
LA UNION {Ant.).. Calle 13 No 9-80, TEL: 556 02 68.

SONSON (Ant.).. CALLE 7 No 5 - 66. PARQUE PRINCIPAL. TEL: 869 46 54.

ABEJORRAL {Ant.). . MEDIA CUADRA DEL PARQUE PRINCIPAL TEL: 864 76 31. -

FAVOR CONSIGANAR EN LA CUENTA DE AHORROS BANCOLOMBIA # 91218805472
A NOMBRE DE HUGO ALBEIRO PAVAS CARDONA
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Teléfono: 557 98 42 — Celular: 320 638 0046
Personeria Juridica: 3870 emitida por el ICB — NIT: 900.468.564 - 6
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www.corporacionsanmiguelarcangel.com
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