i ‘u INFORME DE SUPERVISION S—
o Ambear i
INFORME DE SUPERVISION No. | 2 | FECHA(DIAMES/ANO) | 06/09/2024
INFORMACION GENERAL
¢ ITIPO DE CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS
ONTRATO 1163-SGR DE[FECHA (DUCMERIARO) DE APROBACION
I [No- 2024 ‘ vemcop 3110512024
JCONTRATANTE |MUNICIPIO DE VALLEDUPAR i NIT. 500.098.911-8
PERSONA |[NOMBRE
NATURAL [C.C.
RAZON SOCIAL | FUNDACION VEJUNIZ
CONTRATISTA ]
Wb PERSONA |niT |824005188
JURIDICA |REPRESENTANTE LEGAL JCARMEN CECILIA GUTIERREZ MATTOS
Je.c. 52,618,628
[BASE GRAVABLE 2.037.062.305
VALOR DEL CONTRATO ($) 2.037.062.305 bea vy NA
SERVICIOS BASICOS PARA LA ASISTENCIA Y ATENCION INTEGRAL DE
LOS ADULTOS MAYORES EN CONDICION DE VULNERABILIDAD,
OBJETO DEL CONTRATO INDIGENCIA, DESNUTRICION Y PROBLEMAS DE SALUD ENLOS
CENTROS DE VIDA DE LOS MAYALES Y LA NEVADA DEL MUNICIPIO DE
VALLEDUPAR VIGENCIA 2024
aga
Los pagos se desembolsaran por mensualidades vanudas, dentro de los 10
dias habiles siguientes al vencimiento del mes causado, de acuerdo con ol
numero de raciones y /o complementos alimentarios suminisirados y/o
servidos y demds bienes y/o suministros entregados, certificadas por ef
supervisor e interventor del contrato designado por el Municipio de
|FORMA DE PAGO Valledupar, bajo ks formalos que designe el Municipio de VaNedupar para
aste fin y previa verificacion de paz y salvo de los pagos al sistema de
seguridad social integral {salud, pension y ARP) conforme los
reguerimientos de ley. El Gllimo pago estard sujeto a la presentacion del
informe de recibido a satistaccion por parte del supervisor, paz y salvo de
pagos de sequridad social integral, informe final det contrato y suscripcin del
Hasta el 31 de diciernbre del 2024, ¢ hasla agolar el prasupuasto i qua primero
IPLAZO DEL CONTRATO . contados & parke del inicio de Ia ejacucién on ts platafarma SECOP I, previa
. whmientn de los requisilos da aj
IDATOS PRESUPUESTALES NUMERO | EXPEDIDO VALOR
|czmrn:m DE DISFONSBILIDAD PRESUPUESTAL CcDP 543 16/02/2024 2,.349°160 619
REGIZYRO PRESUPUESTAL RP 2481 311052024 2.037.062.305
APLICAN
4,
GARANTIAS - POLIZAS X OBLIGACIONES QUE CUBRE: CUMPLIMIENTO OEL|
CONTRATO; PAGO DE SALARIOS, Y CALIDAD DEL
SERVICIO
FECHA APROBACION POLIZAS EN EL SECOP
{EN CASO QUE APLIQUE - DWAMES/ARO) 04/06/2024
JFECHA DE INICIO DEL GONTRATO - YER FECHA SECOP (DIWMES/ANC) 04/06/2024
SUPERVISOR DEL [vomBrE  |JOSE GREGORIO ZULETA MARTINES
CONTRATO fearao-area [iere oricina e cesTION SOCIAL
IINFOM SUPERWISION No. 2 CONTRATISTA CONTRATO
1163-SGR | PAGINA 22
Iliecm (DIAMESIARD) 06/0812024 FUNDAGION VEJUNCZ DE 2024




ESTAMPILLAS MUNICIPALES
- FECHA DE FAGO | DECRETO 000110 DE |
ESTAMPILLAS NUMERO DE RECIBO (ARESARG) 5102/2024

PRO-UNICESAR (0,5%)

PRO-CULTURA (2%) X
|BENESTAR ADULTO MAYOR {4%) Y

ESTAMPILLA DEPARTAMENTAL
ESTAMPILLA NUMERO DE RECIBO FECHA [INAMES/ARC)

|PRO-DESARROLLO FRONTERIZO (1.5%) 32024016613 28/06/2024

CERTIFICACION DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 48! APLICA MARQUE X

EL CONTRATISTA ANEXA CERTIFICACION DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL X
PARAFISCALES

ANEXA PLANILLAS DE SEGURIDAD SOCIAL
MES PLANILLA NUMERO DE PLANILLA

TEenATE TS| 31 APLICA MARGUE X
UNMEARQ)

RESPONSABILIDAD SEGUN RUT SIAPUCA  NARCAR X

{RUT VIGENCIA ACTUAL (S RESPONSABLE DE VA
APLICA, MARCAR X FACTURADOR ELECTRONICO X

[TENIENDO EN CUENTA REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION
[RESPONSABILIDAD)

EJECUCION FINANCIERA
VALOR DEL CONTRATO 2.037.062.305]
|t} PAGOS REALIZADOS 867.491,950]
l(-) VALOR A PAGAR 190.566.757]

I!-t SALDO POR EJECUTAR 979.003.5598]
SALDO A FAVOR DEL MUNICIPIO (EN CASO QUE APLIGUE) |

CERTIFICACION DE CUMPLIDO A ENTERA SATISFACCION

EN M CALIDAD DE SUPERVISOR DEL CONTRATO, DOY FE DE LA VERACIDAD ¥ AUTENTICIDAD DE LA
INFORMACION REGISTRADA EN EL INFORME DE ACTIVIDADES Y DE LOS DOCUMENTOS QUE SEl

UNTAN PARA EL PAGO; RAZON POR LA CUAL. CERTIFICO QUE EL. CONTRATISTA CUMPLIO A
SATISFACCION CON EL DESARROLLO Y EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES Y OBLIGACIONES DERIVADAS
DEL OBJEYO DEL CONTRATO, DURANTE EL PERIODO REFERIDO A CONTINUACION,

PERIODO COMPRENDIDO (DIA/MES/ARO)
FECHA DE INICIO DE LAS ACTIVIDADES 04/07/2024
{FECHA DE FINZALIZACION DE LAS ACTIVIDADES 03/08/2024

VALOR A PAGAR (3}

) | 19% IVA
TOTAL VALOR FACTURADO O COBRADO 190.566.757

COMO SUPERVISOR ORDENO SE EFECTUE AL CONTRATISTA EL 190.566.757
PAGO CORRESPONDIENTE A LA SUMA {§) DE: - "

.
SUPERVISOR CONTRATO HOMBRE JOSE GREGORI LETA MARTINES

FARGO IJEF* OFICINA DE GESTION SOCIAL
1 Carrera 5 Ho. rimes piso - telelono: warw_valledupar-casar.gov.co



http://www.valledupar-cesar.gov.co

Fecha de Emisitn:
Tipo de Operacion:
Tipo de Negociacign:
Fecha de validacidn:

2024-D%-06 14:51:28
Estandar
Contado
2023-09-06 14:54:57

Representacién Grifica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FVFES

Fecha de Vencimiento:

Prafijo: FVFE
Medio de Pago: Consigancidn bancana
Periodo: .

Hombre comerclal:
Himero Documento:
Departamanto:

Tipe de Contribuyente; Persona |uridica

Régimen Cantable:

Tipe de

Responsabilicad:

BOOD9E911
LCesar

Impuesto sobre las ventas - IVA

R-99-FN (No aplica - Otros}

Direccidn: CRA S M 1569

Pais: Lolambia

Municipio: Valledugar

Correo: contabilidad@valledupar-cesar.gov.co
Telétono: H055742552

| Cargos o Descuentos I

Impuestos

Nro|Cddigo

Descripcion

u/M

Cantidad

Precio Unitario [Descuento [Recargo [IVA

svafiNe

Total item

02

SERVICIOS BASICOS PARA LA
ASISTENCIA Y ATENCION INTEGRAL DE
LOS ADULTOS MAYORES EN CONDICION
DE VULNERABILIDAD, INDIGENCHA,
DESNUTRICION ¥ PROBLEMAS DE
SALUD EN LOS CENTROS DE VIDA DE
LOS MAYALES Y LA NEVADA DEL
MUNICIPIO DE VALLEDUPAR 2024
CONTRATO SGR - 1163 - 2624 PERIODO
FACTURADO D4 JULIO AL 03 DE AGOSTO
DE 2024

UNIDA

1.00

$0.00 $0,00

$190‘566.75?.g $0.00

0%

40,00

$190.566.757,00

Total items

Nota: Las retenciones son a nivel informative no afecta el total a pagar.

Moneda
Tasa de Cambio

Subtoetal Precie Unitario (=)

$190.566.757.00

Descuentos Detalle {-) $0,00
Recaraos Detalle (+) $0.00
Subtotal Base Gravable (=} 40,00
Total Impuestos (+) $0.00

Total Mas Impuesto (=)

$190.566.757.00

Descuento Global {-) $0.00
Recargo Global {+) $0.00
Total de la aperacian (=) $190.566.757,00

Numers de Autarizackin: 18764069015047 Ranga Autarizade Desde: 1 Range Autarizadc Hasta: 104, Prefllo: FVFE, Fecha resaluclén: 2024-04-15, Vigente hasta: 2026-04-15
Praveedor Tecnaligice: Nodexam 5.4,5 | NIT: 901285179-0 | Software: a-Misidn

Pigina 1 de 1


mailto:contabilidad@valledupar-cesar.gov.co

. mm 1. TNFORMACION GENERAL
I
Iz | e BATITS GREERALTS DG OPERADOR L e R
Anaxo Facturs Mo. FVFES | SEGUN comnATo SOR - 116 - 204
Nowdwes y spalidos def comtelinty: FUNDACION VEJUMZ [N limerc: de idenilicac o £24.005. M8 - §
el ded comtrain: 2,007 962 306,00 [V pagio mussust: 100'5A6. 57 00°
Fucha de inkcle oot 4 do junis o 204 Facy o Mefizacion conipale: 11 e diomiry dn 2%
Facha de e o 20 0x igwio o 20| Prive @ e, 4o @3 e il
SERVICIOS BASICOS PARA LA ASISTENGIA Y ATENCION INTEGRAL DE LOS ADULTOS MAYORES EN COMDICION 0E
Objute: dal Conimuin: YULNERABLIDAD NDIGENCIA, DESHUTRICION Y PROBLEMAS DE SALLN EW LOS CENTROS DE VDA DE LOS MAYALES Y LA
NEVADA anol Muriopw de VALLEDUPAR - CESAR
!
: 3. INFORME DETALLADO
Rebm
e Mazon VRUNTAND | Tomlomas

REyUo compusain Pov {ceveses. raices Lbsradng o pletenos, hueves. $ 8308 12405 475
Iruins erterns, leche entere pasteunizade de vaca, o conlarido del menu varia
ogun i oxtabiecido por s = rdes & low gropos o BRmenkes
{rCakhaien del AUl
Foatigpavios cosmpuatshiy por (pr O fib + oo reirigeeadofinges. | %00 3 aass | s 11 Q55 H00
prire o) (nmods mefens ¥ modia Cinde), & COMdo dol mens uarig kaguin jo
satabietidn por i nuiridorksis BCordes § ice rupos e slimentos y necasidades
def adullc
ANTLIOED COMPARESH0 por | pr rhotwdirato, ansska, bguninosss, reices | 1500 $ 12075 | § 18.112.600
nbermuins bebida haltdes) &l contersda del menu vara asgun in sstshincido por
In rutnconisla goorcies & jos grupos de simamos y necesidades del adul
{Cor compuesta por (profeine, carbohidrrn, reices Wherculos, hebida haleda), 115600 $ 12075 | % 18112500
ot contmnico del menu veria sagun io esiebiecido por i muincioniata scordes a
08 Grupos de piMeNes ¥ nacesidades del adulo

I‘ : ;hﬁlf!" YW E
1 [ ]

Prok & ADOYD {1 o W} 2 $
Sacretania adminsrsthve 2 -
Médico aapectabyis imkormsts 26iaro 2 b rad de gakad 1 5
Conmtador pubhe.s reviao! fiscel (media tempo) 1 H
Pekcolog K H
Sooolge 1 3
Figiptrgpauty especishsty £ te/upia respliatoris 1 $
Nutncionita (madic tempo) 1 )
Entermery jete 1 [
Aundler da srfsrmaria hid $
Serwoo generains de a0 ] ]
Servicios generales do Wvandena e s e A2 L IR
Manpumdora oa abmnas 4 L1
iConsarpa & 3

Cantrs e Balinss el wnltadle ¥alor tagal
SALIDAS A SITIOE BE KECREACIKIN BARA (S ADVATOS MAYORES DE
108 CENTROS DE BEENSTAR NCLUYE. REFRIGERIOS REFORZADOS,
‘TRANSPORYE ENTRADA A SITIO O ALOUR ER. ESTA ALTIVIDAD SE 4 $1.250060( $ 5 000.000
REALIZARA DOS VECES AL MEE ES POR CADA CENTRO, POR EL
NUMERG DE MESES DEL. CONTRATO

Barvivios Eanfided contralalia Yalor tinMaiio {Totsl Contratado
SERVICK) DE WMTERNET, PLAN RECARGA MENSUAL 2 $ 1250001 % 250.000
mcm& DE APOYO AL CENTRO: CLINDRO DE GAS PROPAND DE 8 $  324.000| 5 2 592 000




IRECARGA DE BOTIIUIN CONTIENE (4 AGUA DXIGENADA DE 60ML . 3
ALCOHOR GLICERINADO POR B50 ML, 20 BAIA LENGUA, 10 GASA
ESTERI DE 7.5 CM, COPMTO POR 50 LINIDADES, CURA ELASTICAS
'EXTRAFLEXBLE POR 20 UNIDADES, 2 ISODINE SOL 0.8 % BUCAL
BUCOFARINGEC FRA B ML, 2 JABON ANTISEPTICO POR 9008 | 20 S
JERINGA CON ABLA, & MICROPORDS DE 2 PULGADAS. § ALGODON 4 $  S3827)% 10728418 214.508
POR 40 GRAMDS, 5 PARES DE GUANTE ESTERIL, 5 ESPARADRAPO DE
4K5 CM, 10 SOBRES DE SAL DE REHIDRATACKIN ORAL DE 5 CM. 2 1': N B )
50LUCION DESINFECTANTE DE 100ML, 2 SUERO FISIOLOGICO DE dm Ly ;

S0OCC, ¥ 2 VENDAS ELASTICAS DE 2 METROS)

SUMBMNISTRO DE MEDICAMENTOS PARA LA ATENCION BASICA EN

SALUD ¥ EMERGENCIA PARA LOS BENEFICISRIOS DE 108 CENTROS DE 2 $ 1.063.025] % 2126050 $ 2.126.050
IVIDA - NO POST

TRANSPORTE VEHICULO TIPO AUTOMOVIL SEDAN PARA
TRANSPORTAR L O6 ADULTOS MAYORES PARA CUMPLIR CITAS,
CONTROLES Y LABORATORIOS MEDICOS, ENTRE (OTROS. NCLUYE 2 § 8832773 2 $§ 13385548
GASOLINA Y CONDUCTOR ;

Aakty ™ LRI "9 Ls rn - 2

.de plagee (conrol 8 Cucivachis, HORmIgEE, Rets, Rsttnes, Comejin,
Motz el dengue), y demka plegas 3 penaral G Afacier b 2 1 $ 23800008 4.760.000
i

Proyeccitn ds Suniiesino e FapUBSIos MBnores ers garenitrer o
fungsr ¥ puosin an e de e o vids. Inciuye prsurs da o
caniros on su otioad. aregh o s pared mbilo o8 8
pazas de bafos en mal salido.

$ 5250000($ 10.500.000

SEQURD FUNBBRE TODO MNCLUIDD

TOTAL FACTURADO LID 190.566.757.08

NEPRESENTANTE LEGAL |
FUNDACION VEIUNIZ




Vejuniz

Valledupar, é de septiembre de 2024 g\}c’\ 7~ K@'/

Doctor \}0@ 7){)/‘

JOSE GREGORIO ZULETA MARTINEZ . 4 , /f ’
Jefe de Gestidon Social.

Asunto. Subsanacion observaciones segunda cuenta de cobro Contrato N° SGRP 1163
DE 2024

Cordiai saludo.

Por medio de la presente me dirfjo a usted con lo finalidad de hacer entrega de 1as
subsanaciones hechas a ta segunda cuenta de cobro del  informe de ejecucion de
cada una de las actividades planeadas, en cuanto ¢ la prestacion de  los
servicios de alojomiento, dalimentacidon, acompanamiento en servicios de salud,
actividades culturales y fisicas del Confrato de Prestacion de Servicios N° 1163 -
SGRP DE 2024, cuyo objeto es la prestacion de los SERVICIOS BASICOS PARA LA
ASISTENCIA Y ATENCION INTEGRAL DE LOS ADULTOS MAYORES EN CONDICION DE
VULNFRABILIDAD, INDIGENCIA, DESNUTRICION Y PROBLEMAS DE SALUD EN LOS CENTROS
DE VIDA DE LOS MAYALES Y LA NEVADA DEL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR VIGENCIA 2024,

Comprendidas del 4 de julio al 3 de agosio de 2024.

Cordiatmente

CARMEN CECILIA GUTIERREZ MATTOS
Representante Legal Funvejuniz

fundacicnvejuniz@hotmaii.com .
Carrera 22 " 16-60 Dangond - Valledupar




R Ve 1. INFORMACION GENERAL
:
1 DATOS GENERALES DEL OPERADOR
] Anexo Factura No. FVFE:5 ! SEGUN CONTRATO SGR - 1163- 2024
{Nombres y apeliclos del contralista; FUNDACION VEJUNE [Hameso de identificacién 82400518 - B]
Vabor del contrato: 2057.052.305:00 | Valor pagn mensual: 190.566.757.001
Feocha de incip conirato: 4 de furéa de 2024!Fecha de finalizacien 3 de daambre de 20241
Fecha de preseatacion ded informe: 20 de agasto de 2024{ Periodo del informe: 4jisko of 7 de agosh |

SERVICIDS BASICOS PARA LA ASISTENCIA Y ATENCION INTEGRAL DE LOS ADULTOS MAYORES EN CONDICION DE

|Obivto del conirzio: VULNERABLIDAD, NDIGENCIA, DESNUTRICKIN Y PROBLEMAS OE SALUD EN LOS CENTROS DE VIDA DE LOG MAYALES Y LA
' HEVADA en o Muncigic de VALLEDUPAR - CESAR

3. INFORME DETALLADO

Rubro
i No de Platos ¥R UNITARIO Total General

ﬁ ¥ puesio par {« les. raices abérculos o platanos, huevos, 1500 1 5330 | § 12495 475
[indas enleras, leche enfera pasteunzads de vaca, el comenido del menu vania
segun lo eslablecido por la nulricionista acordes a los grupos de akmertos y
necesidades del aduko.
!Reingenios compuesko pov (producto de bircocheria + jgo refrigeradofruas, | 3000 3 Jees | § 11.655 000
entre oiros) (media mafana y media tarde), el conterido del meni vana segun ko
establecido por K nutricionisia acordes a los grupos de alimentos y necesxiades
ded adullo
Almuerzo compuesto por { proteina, carbohidrato, ensalada, legumingsas. raices | 1500 3 12075 | § 18 112 500
tyberculos, betvda helada) ® comerido del menu varna segun bo establecido por
ta nuinicionisia acordes a fos grupos de akmenlos y necesidades del adulto.

|
icena compuesta por (protema. carbchidrato, raices uberculos, bebida hetada), (1500 $ 12075 | § 18 112 500 .
et contenido ded menu varia segun lo establecido por la mAnicionista acordes a d
Ios grupos de alimentos y necesidades del adulto
Rubro Cantida [Valor Mes Mes Valor Pagado
d
Prof al especiakzadn (cooedinador general) 1 5 4.720.000,00, 1 3 4.730.000,00
Prof da apayo {1 coordinador cerro da y mayales) |2 $ 3630 000.00 1 3 7.260.000,00
Secretana admenisirativa 2 $ 2.090 000,00 1 $ 4.180.000,00
Médioo especiabzia inkerniata afilado a ka red de sald 1 $ 5.500 000,00 1 | 5 500.000,00
Comtador pibhco revisor fiscal (medio liempo] 1 $ 1.650.000,00] 1 $ 1 650.000,00
Psicologn 2 [ 3.300.000,00] 1 $ 6 600 000,00
Sotiokgo 1 $ 3.300.000,00] 1 $ 3.300.000,00
Fisiolerapeula especiaksia en lerapa respratona 1 H 3.300.000.00 1 $ 3 30 000 00
Nutriciomsia (medio tiempa) 1 $ 3.300 000,00 1 $ 3 300 000,00
Enfermera jefe 1 $ 3 080 000,00 1 $ 3.080.000.00
Aundliar de enfermeria 10 $ 2.200.000,00 1 ¥ 22 (00 000 00
Senacio ganerales de aseo 3 $ 1 650.000,00 1 ] 4 950 000,00
Sendcios g les de lavandefia 2 3 1 650.001.00 1 $ 3.300.002.00
Marnpuladosa de ali 4 $ 1.760.000.00 1 H . 7.040.000,00
[ J. 5 1 1.760.000,00 1 $ 8.800 000,00
Centro Numera da Salidaa Valar unitario Valor total
SALIDAS A SITIDS DE RECREACION PARA LOS ADULTOS MAYORES DE
LOS CENTROS DE BIENSTAR INCLUYE. REFRIGERIKS REFORZADOS,
TRANSPORTE. ENTRADA A SITIO O ALOUNLER. ESTA ACTIVIDAD SE 4 $1.250000| $ 5.000.000
REALIZARA DOS VECES AL MES ES POR CADA CENTRO. POR EL
NUMERDO DE MESES DEL CONTRATO
Servicios Cantldad contratada Valor Unitario |Total Contratado
SERVICIO DE INTERNET. PLAN RECARGA MENSUAL 2 $ 125060 | § 250.000
QDL : INDRO DE GAS PROPANDO

?:0 o CTOS DE APOYQ AL CENTRO: CIL 8] DE 8 $ 324000 $ 2 592.000




RECARGA DE BOTIOUIN CONTIENE (4 AGUA OXIGENADA DE 60ML . 3
JALCOHOL GLICERINADOD POR 850 ML, 20 BAJA LENGUA, 10 GASA
IESTERIL OE 7.5 CM, COPITD POR 50 UNIDADES, CURA ELASTICAS
{EXTRAFLEXIBLE POR 20 UNIDADES. 2 ISQDINE SOL 0.8 % BUGAL
BUCOFARINGED FRA 60 ML, 2 JABON ANTISEPTICO POR 900ML |, 20
WJERINGA CON AGUJA, 4 MICROPOROS DE 2 PULGADAS, 5 ALGODON
POR 40 GRAMOS, 5 PARES DE GUANTE ESTERIL, 5 ESPARADRARQ DE
5%5 CM, 10 SOBRES DE SAL DE REHIDRATACION ORAL DE 5 CM, 2
SOLUCION DESINFECTANTE DE 100ML, 2 SUERO FISIOLOGICO OE
S00CC, ¥ 2 VENDAS ELASTICAS DE 2 METROS)

3

53627 | %

107.254

# |

$

214 .508

SUMINISTRD DE MEDICAMENTOS PARA LA ATENCION BASICA EN
SALUD Y EMERGENC|A PARA LOS BENEFICIARIOS DE LOS CENTROS DE
VIDA - NO POST

$ 1063.025| $ 2.126.050

5

2.126.050

TRANSPCORTE WEHICULD TIPO AUTOMOVIL SEDAN PARA
TRANSPORTAR LOS ADULTOS MAYORES PARA CUMPLIR CITAS,
CONTROLES Y LABORATORIOS MEDICOS, ENTRE OTROS INCLUYE
GASOLINA Y CONDUCTOR

&

1 1 Ene| T}
de plagas (control de Cucarachas, Hormigas, Ralas, Ratones, Comejen,
Moscas,
Mosguitos trasmisor del dergua). y demas plagas en general que afsctan la
salud
el

$ 2.380.000

$

4.760.000

Proyaccion de suministro de repuesias menores para garantizar el
funcionamients y puesta an marcha de s centros de wnds, Inciuye pinturs de Ios
cantros an sy otalidad, arregio a ion de paredes humadas, cambic de
piezas de bafios en mal estado.

$ 5.250.000

$

13.600.000

SEGURO FUNEBRE TODD INCLUIDOD

$ 37882

1.894.100

Ao

REPRESENTANTE LEGAL
FUNDACION VEJUNIZ

R

1B

TOTAL FACTURADG JULIQ

p |

190.566.757,00




2.

INFORMACION FINANCIERA GENERAL

DATOS GENERALES DEL OPERADOR

ltems . Valor Ejecutado o e . Valor Total .

Valor Proyecto % Asignado Mes % Ejecucién Eiecutado Saldo por Ejecutar
COMPLEMENTACION ALIMERTARLA S 422 621.325.00 2c75] % 60 374.475,00 569 | 115.918.992,00] 3 306 702.333.00
TALEN O HUNANG REQUER DO S 622.930.014,00 3c.58[% 88 990.002,00 874 | S 177.980.004.00] & 444 350.010,00
DOTACION PERSONAL OPERATIVO (CONGERJE, SERVILIOS] § 20.237.616,00 099fs - 099 | § 20.237.616,00] § -
GENERALES, MANIPULADORAS ¥ SECRETARIAY __
[DOTACKON PERSODAL ASISTENCIAL {ENFERMERA ¥} § 14.645.516.00 0.72]s . 072 | s 1464551800 § -
AUXILIAR DEL ENFERWMERIA)
[GOTACION ADULTO MAYOR 5 408.817 500,00 2C.07 2007 | 408.817.5C0.00] $ -
MATERIALES FUNGIBLES (ESTA ACTIVIDAD SE REALIZARA 2] § 43.305 360,00, 213 213 3 43,305 360,00 3 -
VECES A LA SEMANA POR CADA CENTRO POR EL NUMERQ
DE MESES DEL. CONTRATD) + OCIO PRODLCTIVC
DESARROLLAR ACTWIDADZ=S LUDICO RECREATIVAS ¥Y] % 34 032 096,00 167 167 5 34,032 056,00| 8 _
CELEBRACIONES FECHAS ESPECIALES {E3TA ACTIVIDAD SE
REALIZARA 2 VYECES a LA SEMANA POR CADA CENTRO, POR]
EL NUMERQ DE MESES DEL CONTRATO!
SALIDAS FUERA DEL CENTRO A SITIOS DE RECREACION s 40.000.0G0,00] 196 | $ 5 000.000.00 049 | S5 10.000.000,00] 3 30.060.000 00
INSUMDS ¥ ARTICULOS DE FAPELERIA DE JFICINA 5 5,646.000,00 028 028 ] 8 5.646.000,00] § =
SERVICIOS ] 19.894.000,00 098 |3 2 842.000,00 03] s 5654 000.00 & 14.210.000,00
KIT DE ASED FERSONAL PAFRA ADULTO MAYOR 5 116.227.125,00 571 57t & 116.227.125,00] § -
MATERIALES E INSUWMOS DE AS_E_C' GEMWERAL DEL CENTRO] S 28.483.928.00 140 1.40 S 28 433_933.00 $ -
DE VI
WEDI(?:MENT{)S NC POST ¥ RECARGA BOTIQUIN PRIMEROS| & 18.724.4€4,00 06921]$% 27340 558,00 023] S 4.681.116,00[ % 14.043.348,00
ALXALIC)
eris.fﬁﬁ 3 97.058.822,00 476 |§ 13 B65 656,00 136 | & 27.731.282,00] § 69.327.530,00
[MANTENIMIERTOS  PRE/ENTIVOS-CORRECTIVOS Y[ s 5.400.0C0,00 027 | % - - $ 1% 5.400.009,00
SUMINISTROS DE REIPUESTOS EQUIFOS
[ JORNADA DE DESINFZCCION DE LOS CENTROS 5 19.040.000,00] 093 (5 4 760 000,00 023 S 4.760.000,000 5 14.280.000,00
[LIMPIEZA ¥ PCOA DE &RBOLES [ 21 420.0C0,00 105[$ - - $ B3 21.420.000.00
[ELEMENTOS C'E PRO" ECCION PERGONAL 5 13.320.000,00 065|% - $ LE} 13.320.000,00
|BANCO OE INEUMOS JE REFUESTOS MENORES 5 72 G00.0C0,00 353 (8§ 10 500.000,00 103 5 21.000 000,00} $ 51.000.000,00
GASTOS SEGLIROS s 43.258.529,00 065 |$ 1 894 076,00 019 S 3.788.152.00[ & 9.470.377.00
TOTAL $ 2037.062.305,00] 100,001 § 1980.566.757,00 54,201 $§ 1.058.058.708,00f 5 994.123.698,00




3. INFORME DETALLADO

3.1 COMPLEMENTACION ALIMENTARIA

Rubro No de  Adultos|No de Dias Total General Valor ltams
beneficiados

Desayuno compuesto por [cereales, raices tubéroulos o pldtanus, huevos, fiutas|5D 30 5 12495475 | § 8.330

enteras, lech2 entera pasteurizada de vaca, el contenido del menu vara segun lo

establecide por la nutriciorista acordes 3 los grupos de alirentos y necesidades del

adulto.

Refrigerios compuesto por (producto de bizcocheria + juge refrigeradoffrutas, entre|53 30 3 5.827.500 | 3 3.385

otros) (meda mafana), el contenido cel menu vara segun lo establecido por la

nutricionista 2cordes a los grupos de alimentos y necasidades del azulto.

Almuerze compues:o por ( protzina, carbohidrato, ensalada. leguminosas, raices(5d 30 : 3 18112500 | & 12.075

tuberculos, babida helada) el contenido del menu varia segun Io establecido par la

nutricionista ecordes a los grupos de alimenlos y necesidades del aduito.

Refrigerios compuesta por (producte de bizcocheria + jugo refrigeradoffrutas, entrejS0 30 $ 5827500 | § 3.385

olros ) {media tarde), el contenido del meru vara segun lo establesido por la

nutricionista ecordes a los grupos de alimentos y necesidades del adulto.

Cena compuasta por (proteina, carbohdrato, raices tuberculos, bebida helada), el;50 30 3 1311200 | $ 12075

contenido del menu varia segur o establecido por la nutricionista acordes a los

grupes de alimentos y necesidades del adulta

TOTAL $ 60.375.475

Ohservaciones:




i P‘ k vﬁl_-dﬂh 3.2 TALENTO HUMANO
[Rubro Cantidad Valor Mes Mes Valor Pagado No de Planilla
Profesional especializado ‘coordinador genera ) 1 $ 4,730.000,00 1 $ 4.730.000,00
Profesionales de apoyo (1 coordinadir ceniro navada yl2 $ 3.630.000,00 1 3 7.260.000,00
Secretaria administrativa 2 ] 2.090.000,00 1 $ 4.180.000,00
Médioe sspecialisia intermista afiliado a la red da saluc__ |1 3 5.500.000.00 1 $ 5500.000,00
[Contador publico revisor fiscal (medio tiempo) 1 $ 1.650.000,00 1 $ 1.650.000,00
|Psicblogo 2 $ 3.300.000,00 1 3 6.600.000,00
]Sociologo 1 $ 3,300.000,00 1 $ 3.300.000,00
{Fisioterapeuta especialista en terapia respiratofia 1 3 3.300.000,00 1 ] 3.300.000,00
Nulricionista (medio tiempe) 1 3 3.300.000,00 1 ] 3.300.000,00
Enfermera jefe 1 $ 3.080.000,00 1 $ 3.080.000,00
Auxilia: de enfermeria 10 3 2.200.000,00 1 $ 22.000.000,00
Servicio generales de aseo 3 $ 1.650.000,00 1 $ 4 850.000,00
Servicios generales de lavanderia 2 $ 1.650.001,001 1 $ 3.300.002.00
[Maniputadora de alimentos 4 $ 1.760.000,00 1 $ 7.040.000,00)
Consesjes 5 $ 1.760.000,00 1 $ §.800.000,00
37 s 42.900.001,00 $ $8.930.002,00
Observaciones:
PN S 3.2.6 Salidas fuera del itios d i6
Vejuniz .2.6 Salidas fuera del centro a sitios de recreacion
Cantro Iﬂmmro de Salidas Valor unitario Valor total INumoro de participantes
L \ - JELOS
CENTROS DE BIENSTAR INCLUYE: REFRIGERIOS REFORZAD(OS,
TRANSPORTE, ENTRADA A $IT'0 O A_QUILER. ESTA ACTIVIDAD SE 4 $ 1.250.0001 % 5.000.000 50
REALIZARA DOS VECES AL MES ES POR CADA CENTRO, POR EL NUMERO DE
MESES DEL CONTRATO




4. GASTOS OPERATIVOS

SRFVICIOS
Centro Servicios Cantidad Valor Unitario Total Contratado
contratada
SERVICIO DE
MAYALES / NEVADA INTERNET, PLAN 2 3 250.000
RECARGA MENSLA .
PRODUCTOS DE
APOYO AL CENTRO
MAYALES / NEVADA CILINDRO DE GAS 8 S 2 592.000
PROPANC DE 100 LB
TOTAL S 2.342.000
Medicamentos NO POST y recarga botiquin primeros auxilios
Rubro Cantidad Eniragada Valor unitaric entrega valor unitario por Vaior Total
RECARGA DE BOTIQUIN CONTIENE 4 AGUA OXISENADA DE 60ML , 3
ALCOHOL GLICERINADO POR 850 ML. 20 BAJA LENGUA, 10 GASA ESTERIL DE
7.5 CM, COPITO POR 50 UNIDADES, CURA ELASTIZAS EXTRAFLEXIBLE POR 20
UNIDADES, 2 ISCDINE SOL 0,8 % BUCAL BUCOFARINGED FRA B0 ML. 2 JAEON
ANTISEPTICD POR 900ML , 20 LERINGA CON AGUJA, 4 MICRCPOROS DE 2 4 3 53627 [ 214.508
PULGADAS. 5 ALGODON POR 40 GRAMOS, 5 PARES DE GUANTE ESTERIL, §
ESPARADRAPO DE 5X5 CM, 10 SOBR:S DE SAL DE REHIDRATACION ORAL DE
5 CM, 2 SOLUCION DESINFECTANTE DE 10CML, 2 SUERO FISIOLOGICO DE
500CC, Y 2 VENDAS ELASTICAS DE 2 METROS)
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS PARA LA ATENCION BASICA EN SALUD ¥
EMER 3ENC!A PARA LOS BENEFICIARIOS D2 LOS CENTROS DE VIDA - NO 2 S 1.063.025 [ 2.126.050
POST
TOTAL $ 2.340.558
TRANSPORTE
Rubro Cantidad de cantro Valor unitario centre Valor Total
TRANSPORTE VERICULO TIPO AUTCMOVIL SEDAN PARA TRANSPORTAR LOS
ADUL™0S MAYORES PARA CUMPLIR CITAS, CONTROLES Y LABORATORIOS 2 % 6.932.773 3 13 865.546

IMEDICOS, ENTRE OTROS. INCLUYE GASOLINA Y CONDUCTOR

TOTAL

$ 13.865.546




JORNADAS DE DESINFECCION

Rubro Cantidad de centro Numero de fumigacion Valor unitario centro [Valor Total
por centro
SERVICIO DE FUMIGACION: Inluye servicios de manejo integrado
de plagas (control de Cucarachas. Hormigas, Ratas. Ratones, Comején, Moscas,
Mosquitos trasmisor del dengus), y demés plagas en general que afectan la salud 2 1 b 2380000} $ 4,760.000
pubhca
TOTAL $ 4.760.000
BANCO DE INSUMOS DE REPUESTOS MENORES
Rubro Cantidad de centro Numero de arraglo por Vaior unitario centro  |Valor Total
centro
Proyeccidn de sumvnistro de repuestos menores paca garantizar el funcionamiento y
puesta en marcha de los centros de vida. Incluye pintura de los centros en st
totalidad, arreglo o resanacion de paredes humedas, anbio de piezas de bzfios en 2 7 $ 5250000| % 10.500.000
mal estado.
TOTAL S 10.500.000
GASTOS DE SEGUROS |
Rubro Cantidad de centro |Numero de afiliados Valor unitario centro  |Valor Total
SEGURD FIUNEBRE TODO INCLUIDO 2 50 [3 37 8821 § 1.894.100
TOTAL S 1.894.100
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BANCO DAVIVIENDA
NIT 860.034.313-7

CERTIFICA

Por medio de la presente hacemos constar que la FUNDACION
VEJUNIZ identificada con NIT 824.005.188-8, se encuentra
vincutada al Banco Davivianda con cuenta de ahorros.

Numero 256500007701
Fecha de apertura 06 Mayo 2010
Estado Activa

La presenta certificacion se expide a solicitud del interesado ios 03
dfas del mes de Julio de 2024

Atentamente,

@ DAVINVIENDA
2585 - OFICINALOPERENA



1. NFORMACION GENERAL

DATOS GENERALES DEL OFERADOR

Nombre:s y apeill:dos del confratista: FUNDACION VEJUNIZ Nimero de identificacion 8§24.005.168- 8
Valor del contraty: 2037062305 Valkor pago mensual: 191586757
Plazo de suscripgion: Fecha de Ejecucion: .

Fecha da incio contrato:

4 ¢ junio e 2024

Fecha de fnalizacion contrato:

31 de diciembre de 2024

Fecha d2 presertacién del infony e: 20 de agosty de 2024 Numero de contrato: SGR - 1163 - 2024
Numero de Planilia de seguridad sociaé Fecha de jago
Periody del infor ne: 4 julio al 3 4y agosio Infarme nimero: 2

INTEGRAL DE LDS ADULTOS MAYORES EN CONDICION DE
VULNERABILIDAD, INCIGENCIS, DESNUTRIC:ON Y PROBLEMAS
DE SALUD EN LOS CENTROS DE VIDA DE LOS MAYTALES Y LA

NEVADA en el Municlpic de VAL .EDUPAR - CEZAR

Dbieto det contrato: SERVICIOS BASICOS PARA LA ASISTENCIA Y ATENCION INTE3RAL DE LOS £DULTOS MAYCRES EN CONDICION DE VULNERABILIDAD, INDIGENCIA, DESNUTRICION ¥ PROBLEMAS
DE SALUD EN LOS CENTRCS DE VIDA DE LOS MAYALES Y LA NE'ADA or ¢ Municipio de VALLEDUPAR - CESAR
1. EJECUCION FINANCERA
DATOS GENERAILES DEL OPERADOR
Proyecto _ Vator Proyecta % Asignado Valor Ejecutado Mes % Ejecucior Valor Total Ejecutade  |Saldo pﬁjecutar
SERVICIOS BASICOS PARA LA ASISTENIIA ¥ ATENCION|S 2.037.062.305,00 [100.00 $ 190 566 757,00 51,94041947| & 1,058.058.706,00] $ 979.003.599,0(




EL SUSCRITO REVISOR FISCAL PUBLICO CON BASE EN
EL CONOCIMIENTO DE LOS HECHO

CERTIFICA QUE:

La FUNDACION VEJUNIZ, identificada con NIT. 824.005.288-8 de conformidad con
lo consagrado en el articulo 50 de la Ley 780 de 2002 Y LA Ley 828 de 2003, a la
fecha se encuentra a PAZ Y SALVO con los aportes al sistema de seguridad social
integral (salud, pension, riesgos profesionales) y parafiscales (cajas de compensacion
familiar, SENA e ICBF) durante los uitimos seis {6) meses.

La anterior certificacion se expide a peticion del interesado a los 03 dias del mes de
agosto de 2024.

Atentamente,

Volel Coszaler )
RAFAEL GONZALEZ DAZA
Revisor Fiscal

T.P 167759-T




CERTIFICAR EL PAGO DE PARAFISCALES DE
FUNDACION VEJUNIZ
NIT. 824.005.288-8

Zq/cﬂé/ Conzalsz 1




CERTIFICAR EL PAGO DE PARAFISCALES DE
FUNDACION VEIUNIZ
NIT. 824.005.288-8

Vool Gt 1)




i e
cjuniz PLAN DE MANTENIMIENTO
1. DATOS GENERALES DEL CONVENIO DE ASOCICION O CONTRATO
Convenio da Asociacion / Conirato No.: 1163SGRP J del l 2024
| Nombre dul Asociado / Contratista: FUNDAGION VEJUNIZ
i SERY : W 5515 R Y ATENGION RAL D = ADOLTOE MAYGHES EN
Nombra del Servcko: VULNERABILIDAD, INGIGENCIA, DESNUTRICION Y PROBLEMAS DE SALUD EN LOS CENTROS DE VIDA DE MAYALES Y LA
Takétono : T 4130624
Comen alactrdnico. vejunizundacion@geaail. com
2. DATOS GENERALES DEL EVENTO QUE GENERA EL PLAN DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO
Facha del reporte: I 8 1 T [ 2024 ] MANTEMIMIENTTO MOTCBOMBA,
El dia 9 de juklo n el centroe de blanestar del AN seda Hevada sa le realizé mantenimianta a & motobomba realizandole cambio da chequea, controles y uréones. uni do, | pare evid
dicha ink i5n da idencias fatogrifi
Facha del reporte: | 11 | ] | 2024 ]_ MANTENIMENTTO DE TANQUES ELEVADOS Y SUBTERRANEDS
ara exte mantenimianto so raalizaron las siguienies novedades an los cab de bl gada Nevad
+g0 realizaron lavados de los tang levados y 1o sub (2 unidades)
Fecha dal reporta: 1% T 2024 MANTEMIMIIENTC DE TUBERIAS
Para eole irryi 5o roalizarcn las wigui dad
+ Se realizo ol dastap ianto de tuberias, debide 3 que se snconiraben Benay 0o rakces do arboles,
Fochadelwepone: | v | 7 | 2004 | MANTENIMIENTO EN PODA DE ARBOLES
Para coster i 946 rell ] ol ek

“Se mealizo pada da arboles dantvo del centro de vida para saguir evitando que 1a caida de fnalas dafien los techo.

Fecha del reports: i i | 7 2024 I MANTENIMIENTD DE IMPERMEABILLZACION
Fara aste manenimbento se realizarmn las siguiemaes novedades:

+Sa imparm«aabilizo los tachos, de las siguinets zonas: oficina adminitrativa, onf ia, para p ir dafioa de h cad

Facha del reporte: [ AL I T l 2024 I MANTENIMIIENTO GRIFERIA

Para esia mantenimisnto se realizaron las sipuienieg novedades;
+Canmbic de llaves nes (1) por desgate para preventt mas higas da aguas-

Fecha del reporie: 1w L4 2024 MANTENIMIIENTO DE TUBERIAS

Para aste = »0 roalt |aa sigui ™

r Se realizo reparacion a tuberia de baitc de oficing administrativa,

Fecha del reporte: 08/ 7 2004 MANTEMIMIENTD A EQUIPOS TECHNICOS
Para sate mantenimianic 36 resizamon ks siguisntes novedades:
*3s raslizo imi a lmp EPSOMN L 310 da la oftcina de Mayales.

{Fecha del reports: 10 T 2024 MANTENIMIIENTO ELECTRICIDAD

Para exte mantenimiento se realizaron las sigulentas novedades:
*Se realizo of cambio de ocho {8) toma corfientea en |a sade Mayales, {cocina, carmedor)

Facha del rmaporte: m T 2024 MANTENIMIENTO ELECTRODOMESTICOS

FPara esta manlenimiento s reallzaron las sigulentes novedadas;

=54 reallzéd mantenimienio a aatufa industrial ¥ s Ja hzo cambio da [a3 manillas de s encandedores v de dos fogones an la sede Mayal dema imisnto 3l msto da las fogorey.
|Fecha dal repeorte; B 7 2024 MANTENIMIENTO JARDINERIA
Pars sote km jento 59 realiz: laa sigui novedades.

-'Snlullzélimpiezaypodaddamde;—"-“‘ an 1a seda Nevada y M




' Veuniz PLAN DE MANTENIMIENTO . Vejuniz

1. DATOS GENERALES DEL CONVENIC DE ASOCIACION O CONTRATOD

Convenio de Asociacion f Contrato No_: 11635GRP | del —| 2024
Nombra dal Ascclado / Conratista; FUNDACION VEJUNIZ
Nombre del Servicio: SERVGIOS BASICUS PAIA ASISTENCIA ¥ ATENCION INTEGRAL O LOS ADULTOS MAYORES EN CONDIGION DE
' VULNERABILIDAD, INGIGERCIA, DESNUTRICION ¥ PROBLEMAS DE SALUD EN LOS CEMTROS DE VIDA OE LOS MAYALES Y LA
Telédons 311 4130624
Correc alactrbnico. vejunizfundacion@gmail.com

2. DATOS GENERALES DEL EVENTO QUE GENERA EL FLAN DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO

Facha dal mporle; | & | T BEZ MANTENIMIENTTO MOTOBOMBA

El dia 9 de julio en &l centros da bienaslar del AM sade Nevada se la realizd manienimients a la motobombia mealizéndole cambio de cheg [ les ¥ uniones uni les, | para evidenciar
dicha informacion de anexan evidencias llograficas

Facha dal raporte: | 11 | ? | 2024 | MANTENIMIENTTE DE TANQUES ELEVADOS ¥ SUBTERRANEGS

Para esleé manenimients se realt 1 las sigui L {acdes an los cabiros de bisnastar sade Mevada:

+50 realizaron lavados de los lanquaes elevados ¥ los subterraneos (2 unidadas)

Facha del reporie w 7 2024 MANTENIMIIENTO DE TUBERIAS

Para esta mantenimi =0 realizaron kes sigui novedades:

* Se realizo ol destaponamiento de tubarias, debido a que 58 anconiraban llenas de raices de arbolea.

Fachadelmeporte: | 18/ 1 7 I 2024 l MANTENIMIENTO EN FODA DE ARBOLES

Para esle manteaimisnto sa réaall 19 siguientes novedades:
=Sa realize poda da arboles daniro del centro da vida para sequir evitanda que |a caide de frutas dafien los techo.

Fecha del reporte: | 19 ! L4 I 2024 T MANTENIMIIENTO DE IMPE RMEABILIZACION

Para este mantenimisno se reallzaron las siguientes novedadses.
«Sa impermeabilizo los laches, de las siguinets zonas: oficina adminitrativa, enferermria, para prevenir dafios de humedad.

Fecha del reperte: 19 I T | 2024 | MANTENIMIEENTO GRIFERIA

Fara asle mantenimienic se realizaron (as siguientes novedades:
=Cambio da laves tras (3) por desgate para pravenil mas fugas de aguas.

Fecha del raporta: "w 7 24 MANTENIMIIENTO DE TUBERIAS

Para aste manenimients 6 raalizaron las siguienles novedades:
; |+ Se malize reparacion a tubena de bafc de oficina administrativa,

Focha del rapone: 1] T 2024 MANTENIMIIENTC A EQUIPOS TECNICOS

Para esta manienimionto se raalizamn las siguiantes novedades:
-S& realizo manienimiento a Impresore EPSON L 3210 de la oficing de Mayalas

Facha del reporte: o L] 2024 MANTENIMHEMTO ELECTRICIDAL

Para sale mantenimienio s r las siguientes T
=5Sa realizo el cambio de scho (B) loma cormientes an la seda Mayalea, (cocina, cormador)

Facha del reporte; mn L 2024 MANTENIMIIENTO ELECTRODOMESTICOS

Para este mantanimianto se realizaron s slguisntes novedades:

“an realizd imiano a estufa industrial y $e la hizo cambio da las manilas da los ancendedores ¥ de dos fogones: an la sads Mayales, ademas mantanimienio al resto de los foganas
Fecha del mporta: & ] 2024 MANTENIMIENTO JARDINERIA
Para gste mantenimiento se nealizaron |as siguientes novedades.

+Se realizé limpiaza y poda del drea de jardinaria en la sede Nevada y Mayales.



mailto:vejunizfundacion@gmail.com

CODIGO:
YERSION
[ORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
YIGENCIA:
CLASIFICACION:
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: MANTENIMIENTO LAVADOS DE TANQUE

LOGALIZACION DE LA ACTIVIDAD:

Centro de Vida SEDE Nevada
[NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA T i sten

Asistencia y Atencion Integral de los
Adultos Mayores en Condiciones de
Vulperabilidad, Indigencia, ¥
Desnutricion en los Centros de Vida de

los Mayales y la Nevada.
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 11 DE JULIO

FOTOGRAFIA (2)

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

se realizaron lavados de los tanques elevados y los subterrdneos (2 unidades)

Pégina 2 de




$00160:

VERS 0N

VIGERCIA:
CLASIFICACION:

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

FOTOGRAFIA N° 3

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: . DESTAPONANIENTO DE TUBERIAS

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Vida los Mayales y Nevada
NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA Asistencia y Atencion Integral de fos Adultos
Mayores en Condiciones de Yulpnerabilidad,
Indigencia, y Desnutricidén en los Centros de Vida

|de los Mayales y |a Nevada.
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICD: 19 DE JULIO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se realizo el destaponamiento de tuberias, debido a que se encontraban llenas de raices
de arboles.

Pagina 3 de




GODIGO:
, YERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
YIGENGIA:
CLASIFICAGION:
FOTOGRAFIA N° 4
| NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Entrega de Complementacion Alimenticia ]
| LOCALTZACION DE LA ACTIVIDAD: o Centro de Vida los Mayales y Nevada
'NONBRE DEL PROGRAMA ST APLiCA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Mayores en Condiciones de VWulnerabilidad,
Indigencia, y Desnutricion en Jos Centros de
Vida de los Mayales y |a Nevada.
FECHA DEL REG!STRO FOTOGRAFICO: 18 DE JULIO

e ~$$" s R
ﬂ ?7
L*—‘

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se realizo poda de arboles dentro del centro de vida para sequir evitando que la caida de frutas
dafien los techo. B

Pagina 4 de




GORIGO:
. VERS[ON:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
CLASIFECACION:
FOTOGRAFIA N° 5
NOMBRE DE LA ACTEIVIDAD: | IMPERMEABILIZACION TECHOS -
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: | Centro de Vida Nevada
" NONBRE DEL PROGRANA ST APLICA | ‘Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Wayores en Condiciones de Vulnerabi|idad,
Indigencia, vy Desnutricién en los Gentros de
| Vida de Jos Mayales vy la Nevada.

- FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 19 DE JULIO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD
Se impermeabilizo los techos, de las siguientes zonas: oficina administrativa, enfermeria,
para prevenir dafios de humedad. -

Pagina 5 de




CODIGO:
VERSEON:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENGIA.
CLASIFICACION:
o FOTOGRAFIA N° 6
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: | CAMBIO DE LLAVE
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Vida los Mayales y Nevada o
| 'NOMBRE DEL PROGRABA S1 APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Aduitos
Mayores en Condiciones de Vuinerabilidad,
Indigencia, y Desnutricidn en los Centros de
N _ | Vida de los Mayales y la Nevada.
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFIGO: 18 DE JULIO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD
Cambio de llaves tres (3) por desgate para prevenir mas fugas de aguas.

Pagina 6 de




CODI1GO:
. VERSION.
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
CLASIF1CACION:
FOTOGRAFIA N° 7
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: NANTENINIENTO IMPRESORA ]
| LOCALIZAGION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Vida ios Mayales y Nevada B
NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Nayores en Condiciones de Vulnerabilidad,
Indigencia. y Desnutricién en los Gentros de
B ) | Vida de los Mayales y la Nevada. - B
FECHA DEL REGTSTRO FOTOGRAFTCO: 06 DE JULIC

DESCRWPCION DE LA ACTIVIDAD
Se realizo mantenimiento a Impresora EPSON L 3210 de la oficina de Mayales.

Pagine 7 de




4 |ORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

COD160:

VERSION:

VIGENCIA:

CLASIFICACION:

| LOCALTZACTON DE LA ACTIVIDAD:

MANTENIMIENTO MOTOBOMBA CAMBIO DE
CHEQUES, CONTROLES, Y UNIONES UNIVERSALES

Centro de Vida SEDE Nevada

NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO:

Asistencia y Atencidn Integral de los
Adultos Mayores en Condiciones de
Vulnerabilidad, Indigencia, y
Desnutricion en los Centros de Vida de
los Mayales y la Nevada.

9 OE JUL1O

FOTOGRAFIA (1)

T

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

uniones universales.

El dia 9 de julio en el centros de bienestar sede Nevada se le realizo
mantenimiento a la motobomba realizandole cambio de cheques, controles y

Paging 1 de




CODIGD:
. VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
K - CLASIFICACION:
| NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Compra de insumos no post y equipos |
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: | Centro de Bienestar Nevada Y Mayales
NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA Asistencia y Atencién I[ntegral de fos Adultos

Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad,

Indigencia., y Desnutricion en los Centros de

. Vida de_los Mayales y la Nevada.
FECHA DEL REGISTROC FOTOGRAFICO: Det 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Compra de insumos y equipos para los dos centros, dotados para el area de enfermeria con el fin de tener el debido cuidado y
proteccitn de los gerontes.

Pagira 10 de




FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

GOD[60:

VERSION:

VIGENCIA:

GLASIFICAGION:

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

- LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD:
NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA

Compra de insumos de aseo
Centro de Bienestar Nevada
Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Mayores en Condiciones de Yulnerabilidad,
Indigencia, y Desnutricién en los Centros de
Vida de los Mayales y la Nevada.

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO:

Del 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagina 1 de




CODIG0:
VERSTON:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCTA:
] CLASIFICACION:
NOMBRE DE LA ACTITVIDAD: ~TKit de aseo adultomayor -
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada

| NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA Asistencia v Atenci6n Integral de los Adultos
Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad.
Indigencia, y Desnutricion en los Centros de

Vida de los Mayales y la Nevada. L
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: Del 1 ai 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagina 12 de




FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

CODIGO:

VERSION:

VIGENCIA.

CLASIFICACION.

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

Arreglo de Turbina

| LOCALTZACION DE LA ACTIVIDAD:

Centro de Bienestar Nevada
Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Mayores en Condiciones de Vulinerabilidad,

Indigencia, y Desnutricion en los Centros de
Vida de los Mayales y la Nevada.

FEGHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO:

Del 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagina 13 de




T 6OD160:
VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
CLASIFICACION:
[ NOWBRE DE LA ACTIVIDAD: Limpieza de la pileta B _ ]
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: | Centro de Bienestar Nevada
NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos

Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad,
Indigencia. ¥ Desnutricién en los Centros de
Vida de los Mayales y |a Nevada

| FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICD: Del 1 al 30 julio -

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagina 14 de




B 60DIGO:
VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA.
CLASIFICACION:
000000
[ NOMBRE DE (A ACTIVIDAD: Capacitacion al personal
L__LOCAI.]Z!C]&‘ DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada
'NOWBRE DEL PROGRANA ST APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Mayores en Condiciones de Vulnerabi | idad,
Indigencia, y Desnutricion en los Centros de
o _ o - ) Vida de los Mayales y la Nevada. .
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: Del 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagina 15 de




Con160-
, VERSION:
FORMATOQ DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
] CLASIFICACTON:
[ NONBRE DE LA ACTTVIDAD: | Arreglo de tuberias B
LOCALTZAGION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada
NOMBRE DEL PROGRAMA S1 APLICA Asistencia y Atenci6n Integral de los Adultos

Hayores en Condiciones de VYulnerahilidad,
Indigencia, y Desnutricidon en los Centros de

B Vida de |os Mavales y |a Nevada. -
FECHA DEL REGISTRD FOYOGRAFICO: Del 1 ai 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagine 16 de




CODIGO:

VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

YIGENCIA:

CLASIFICACION:

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Alimentacion de adultos mayores
LOGALIZACION DE LA ACTIVIDAD: = Centro de Bienestar Nevada
NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Mayores en Condiciones de Yulnerabilidad,

Indigencia, y Desnutricion en fos Centros de

L § oo e__ | Vida de los Mayales y la Nevada. =~
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: Del 1 al 30 jutio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagina 17 de




CODIGD:
. VERSION:
FORMATOQ DE REGISTRO FOTOGRAFICO
YIGENGIA:
CLASIFICACION:
[ NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Al imentacion de adultos mayores
 LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Cenfro de Bienestar Nevada
NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos

Mayores en Gondiciones de Yulnerabilidad,
Indigencia, y Desnutricion en los Centros de
Vida de los Mayales v la Nevada.
| FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: Del 1 al 30 junio

ginn de




FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

CODIGO:

VERSION:

VIGENGIA:

CLASIFICACION:

B

gt

Paging 19 de




FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO




] CODIGD:
. VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
) CLASIFICACION:
 NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: [ Atencién al adulto mayor -
LOCALIZACION DE LA AGTIVIDAD: | Centrode BienestarNevada
NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos

Mayores en Condiciones de Yulnerabilidad,
Indigencia, y Desnutricion en los Centros de

Vida de los Mayales y la Nevada.
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: Del 1 al 30 julio

Paging 21 de




; . 000 160:
. VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
] CLASIFICACION:
[ NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Recreacion del adulto mayor =
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada

NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos

Mayores en Gondiciones de Vulnerabilidad,
indigencia, y Desnutricién en los Centros de
Vida de los Mayales v la Nevada.

" FECHA DEL REGISTRO B Del 1 al 30 julio -

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Pagina 22 de




FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

¢0D1G0:

VERSION:

VIGENCIA:

I

CLASIFICACION:

[ "NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

LOCALTZACION DE LA ACTIVIDAD:

DOTACION PERSONAL

Centro de Bienestar Nevada

Asistencia y Atencion Integral de los Adultos
Mavores en Gondiciones de Yulnerabilidad,
Indigencia, v Desnutricion en los Centros de
Vida de los Mayales vy la Nevada.

Del 1 al 30 junio

Paging 23 de




FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

CODIGO:

VERSION:

VIGENCIA.

CLASIFICAGION.

Pagina 24 de




CODIGO.
, VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
CLASIFICACION:

NOMBRE DE LA i i
ACTWIDAD: SALIDAS CULTURALES Y RECREATIVAS DE LOS ADULTOS MAYORES
LOCALIZACION DE LA Cenltro de Vida los Mayales y Nevada
ACTIVIDAD:
NOMBRE DEL

PROGRAMA S APLICA

Asistencia y Alenclén Integrat de los Adultos Mayores an Condiciones

de Vulnerabilidad, Indigencia, y Desnutricion en los Centros de Vida ¢
los Mayales y ia Nevada.

FECHA DEL REGISTRO
FOTOGRAFICO:

Del 4 julio al 3 agosio de 2024

Pagina 25 do




NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

ConIG0- 1|
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO VERSION |
VIGERCIA.
— CLASIFICACION:
ACTIVIDADES Y CELEBRACIONES
Centro de Vida SEDE Nevada

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD:

NOMBRE DEL PROGRAMA St APLICA

Agistencia y Atencién Integral de los Adultos
Fﬂayores en Condiciones de Vulnerabilidad,
Indigencia, y Desnutricion en ios Centros de
Vida de los Mayales y la Nevada.

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO:

JULIO




CODIGO: ]l
i !
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO VERSIOA i
VIGENCIA:
CLASIFICACION |
. Recreacidn det adulto mayor
"LOGALTZACTON DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada
“NOWBRE DEL PROGRANA ST APLICA Asistencia y Atencion Integral de (os Adultos

Bayores en Condiciones de Vulnerabi | idad,
Indigencia, y Desnutricion en los Centros de
Vida de los Maysles y la Neveda.

FECHA DEL REGTSTRO FOTOGRAFTCO: Del 1_al 30 julio
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

Pagina 28 de

GOD1GO0:

VERSION:

VIGENCTA.

CLASIFICACION:




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES

VERSION: 1.0

FECHA: 01/06/2024

Pagina 41 de 41

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO:

Auditoria de las notas de I'nlermeria

‘:t.-d:f\/l-d;;h:: y_ Sede Nevada

30 de Agosto

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiza auditoria en las Nolas de Enfermeria elaboradas por las
auxiliares de cnfermeria de las sedes Nada y Mayales, se evidencian varios crrores en su ¢laboracion
(enmendaduras, lachones, espacios ¢n blanco, dias sin registro. redaccion deficiente)

FOTOGRAFIA 33




COD1GO:
i VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
CLASIFICACION:
- LA ACTIVIOND: ~__kelebracion de los cumpleafos o
hPOC&LIZlCIﬁﬁ DE LA ACTIVIDAD: Centro de bieﬂf?fﬁrwﬂ?Yqu_____________n___
NOMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA sistencia y Atencion Integral de los

dultos Mayores en Condiciones de
ulnerabilidad, Indigencia, ¥y
Desnutricion en los Centros de Vida de
o los Mayailes y la Nevada.

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAF1CO: 20 de julio

FOTOGRAFIA (1)

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Celebracion de los cumpleafieros del centro nevada hasta el mes de juiio. se hizo un
compartir para celebrar la vida y fortalecer la convivencia en un momento especial.

Pagina 1 de




FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

CoDIG0:

VERSION:

YIGENCTA:

CLASIFICACHON:

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

Lavada de tangue elfevado

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD:
NOMBRE DEL PROGRAMA S1 APLICA

Centro de Bienestar Nevada
Asistencia y Atencién Integral de los Adultos
Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad,

Indigencia, y Desnutricion en fos Centros de Yida
de los Mayzles vy |la Nevada.

19 de julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se le hizo limpieza, desinfeccién y mantenimiento al tanque elevado para buen saneamiento de agua en el centro.

Pagina 2 de




T i £ODiG0.
YERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
_ CLASIFICACION:

N_H_WE DE LA ACTIVIDAD: Botar |a basura de la poda.

LOCALiZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada S

NCMBRE DEL PROGRAMA SI APLICA Asistencia y Atencién Integral de los Adultos

Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad,
indigencia, y Desnutricion en los Centros de
Vida de los Mayales y (a Nevada.

FECHA DEL REGISTRO FOTDGRAFICO: ~ {Del T al 30 julio B

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se hizo la limpieza del centro nevada luego de haber podado los arboles

Pagina 3 de




o C00160°
. VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENGIA:
N CLASIFICACION:
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: | Impermeabilizacién del techo
LDCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada
" NOMBRE OGRAMA ST APLICA Asistencia v Atencion Integral de los Aduitos

Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad,
Indigencia, v Desnutricion en los Centros de
Vida de los Mayales y la Nevada. -

FECHA DEL REGISTRD FOTOGRAFICO: Del 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTWIDAD

Se le realizd la impermeabilizacion a la placa para proteger la estructura contra la infiltracion de agua.

Pagira 4 da




] ¢0D160:
; VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCTA.
N CLASIFICAGION:
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Poda de 4rbol de fa entrada
" LOGALTZACTON DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada

'NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos |

Mayores en Condiciones de Vulnerabi|idad,

Indigencia. y Desnutricion en los Centros de

_______ Vida de los Mayales y Ia Nevada,
FECHA DEL REGISTRO FOTDGRAFICO: Del 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se hace poda de los rboles de )a entrada del centro para mantenimiento de la sequridad y mejora de la visibilidad.

Pagina 5 de




] 660160,
" VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
N CLASIFICACION:
[ NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Poda de arbol encima de las tejas
| LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD. | Centro de Bienestar Nevada -
NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA Asistencia y Atencion Integral de fos Adultos

Mayores en Condiciones de Vulnerabi|idad,

Indigengia, y Desnutricidon en los Gentros de

- _ Vida de los Mayales y la Nevada.
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: Del 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se hizc poda a los arboles que tenian ramas sobre el tejado para evitar dafios al mismo, mejorar iluminacion, reducir el resgo de
inafectaciones y mantener la integridad estructural.

Paging 6 de




: - COD160:
. YERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
_ B CLASIFICACION:
| NOWBRE DE LA ACTIVIDAD: Cambio de Tlaves de agua
h.OCAI.!ZlCIﬂTII LA ACTIVIDAD: | Centro de Bienestar Nevada -
NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA | Asistencia y Atencibn Integral de los Adultos

Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad,
Indigencia. y Desnutricion en los Centros de

B N Vida de los Mayales y |a Nevadaa.
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAF1CO: Del 1 al 30 julic

. DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se hizo cambio de Have en el centro nevada porque habia un desgaste en la llave y causd fuga de agua

Pagina 7 de




COD160.
VERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA:
] CLASIFICACION:
- NONBRE DE LA ACTIVIDAD: Poda de arbol entre cocina y comedor o
| LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada o
'NONBRE DEL PROGRAMA ST APLICA Asistencia y Atencidn Integral de los Adultos

Mayores en Condiciones de Vulnerabilidad,
Indigencia. y Desnutricidn en los Centros de
Vida de los Mayales y |a Nevada.

Del 1 al 30 juiio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se realizd poda de érboles entre cocina y comedor para mejor ventilacion, visibilidad, reduccién de insectos y mejora de la

circulacion del aire.

Pagina B de




ogmme CODIGO:
YERSION:
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
VIGENCIA.
CLASIFICACION:
HOMBRE DE LA ACTIVIDAD: ] Arreglo de estufa industrial )
| LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro de Bienestar Nevada =~
"NOMBRE DEL PROGRAMA ST APLICA Asistencia y Atencion Integral de los Adultos

Mayores en Condiciones de Yulnerabilidad,

Indigencia. y Desnutricidn en los Centros de

L Vida de los Mayales y la Nevada. N
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAF1CO: Def 1 al 30 julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Se hizo |la reparacién de la estufa industrial de cocina quien presentaba fallas por et dasgaste de aigunas piezas a las cuales se
les hizo el cambic con unas nuevas.

Pagina 9 de




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 5 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Gestion y entrega de gotas oftalmicas
OCALZACIONDE LR ACTRIOAD1Sade Mayaies bt R |
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |1y 2 de julio -

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiza la gestion de gotas oftalmicas, las cuales no hizo entrega el
dispensaric medico, se logra obtener una donacién de parte de la clinica de 0j0s sociedad medico
bolivariana

FOTOGRAFIA 1.




E " CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0
£ Vejuniz FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024
Pagina 6 de 32
FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMERE DE LA ACTIVIDAD: Importancia de la presentacion personal de cada aduito
mayor )
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales y Nevada
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO:  [3y 4 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiza la supervision de la higiene y presentacién personal de cada
uno de los adultos mayores del centro vida adulto mayor sede mayales y nevada

FOTOGRAFIA 2.




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 7 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Automedicarse es un ﬂesgo

LOTALIZACION DE LA ACTIVIDAD: ~ Sede Mayales

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 5 Julio

ESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se charla con los aduitos mayores sede mayales sobre la
mportancia de no automedicarse y recibir el tratamiento por las auxiliares de enfermeria
exclusivamente

FOTOGRAFIA 3




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 8 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: identificacion de enfermedades crénicas no transmisibles
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales y Nevada
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 8 y 9 Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se identificaron fas enfermedades cronicas no transmisibles
prevalentes y aquellos aduitos mayores diagnosticados con las mismas, clasificacion de quien estén
recibiendo tratamientos v controles meédico

FOTOGRAFIA 4




VERSION: 1.0
R AL ADULTO MAYOR
Endii CENTRO DE BIENESTAR AL

Vejuniz FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 9 de 27

o FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Valoracién y Atencion Clinica

LOCALIZACIONDE LA ACTIVIDAD: iSedeMayales
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 10 de Julio

FESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiz6 la valoracionfestabilizacion y pian de manejo de enfermeria

irigido hacia el adulto mayor Carlos Hernandez por la descompensacion -hipotensién presentada durante
a realizacion de actividad fisica (apoyo con internista)

FOTOGRAFIA 5




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES

VERSION: 1.0

FECHA: 01/06/2024

Pagina 10 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |11 de Julio

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: iSeguimiento al sefor Carlos Herndndez

oportuna (necesidad de hidratacion ENDOVENOSA)

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiza la valoracion y evaivacion de las cifras tensionales-
intomas y signos para descartar hipotension y direccionarto al servicio de urgencias para su atencion

FOTOGRAFIA 6




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 11 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Solicitud de insumos y dispositivos médicos
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales ]
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |12 Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se solicita, recibe, organiza y hace entrega de los insumos y
dispositivos médicos a las auxiliares de enfermeria de turno

FOTOGRAFIA 7

TERAMTEY




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 12 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Elaboracion de tarjeta de medicamento

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: (12 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Ademas se logré supervisar el diligenciamiento de la tarjeta de
medicamento de tuberculosis y administracion oportuna del mismo

FOTOGRAFIA 8




g 17 CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR | _ VERSION: 1.0
"';VCJI_lmZ FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES A= Gl 0fios1202s

Pagina 13 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Administracién de tratamiento y alimentacion

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: |Sede Mayales- Clinica Laura Daniela
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO:; 13 y 14 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se garantizé la administracion de medicamento antituberculosos y
lalimentacion def adulto Carlos Hernandez mientras esté en el servicio de observacion-u rgencias

FOTOGRAFIA 9




'@ ... | CENTRODEBIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0
._«;_'_15 o FECHA: 01/06/2024

. £ Vejuniz FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES
Pagina 14 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Valoracion del estado de salud
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 12 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se valoran las cifras tensionales del adulto José julio de aguas para
descartas hipotensidn y poder determinar &l plan de accidn de enfermeria a seguir para mantener cifras de
presion arterial dentro de los limites normales

FOTOGRAFIA 10




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0

FECHA: 01/06/2024

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES

Pagina 15 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Evolucion del adulto mayor Camilo Jiménez

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Nevada
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 3 4 14,15y 16 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiza la supervision del estado de salud, evolucién del adulto
camilo Jiménez quien esta hospitalizado en la clinica del cesar y definir quienes seran las cuidadoras que
estaran a cargo del adulto mayor mientras esté hospitalizado para asistirles en sus necesidades basicas de
la vida diaria. (basandome en el horaria de enfermeria ya elaborado)

FOTOGRAFIA 11




VERSION: 1.0

f CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR

ejuniz FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

i3
ate BT

Pagina 16 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Elaboracién del horario mensual

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Nevada y Mayales
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |1, 15y 16 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiz6 la elaboracién y actualizacion del horario de auxiliares de
enfermeria para el mes de julio; el cual tuvo que modificarse en tres oportunidades debido a la necesidad de;

cuidadoras durante la internacién del adulto Camilo Jiménez por su dependencia.
FOTOGRAFIA 12
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CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR |  VERSION: 1.0

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 17 de 27

FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Integridad y continuidad de ta piel

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD:  ~  |Sede Nevada
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 17 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se vaioré (a integridad y continuidad de |a piel en busqueda de
wiceras, heridas, escaras) del adulto camile Jiménez una vez reingreso al centro vida nevada; procedente
de Ja clinica cesar.
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMERE DE LA ACTIVIDAD: valoracién y traslado

LOCALIZACION DELA ACTIVIDAD: ~  |SedeNevada
'FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |18 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: julic se gestiona la ambulancia para el traslado del adulto Camilo
Jiménez al servicio de urgencias de la clinica del cesar por orden de la internista y terapista; debido al
riesgo de broncoaspiracion.

demas, se valora fisicamente al adulto mayor Euripides Cervantes por dolor en hipogastrio

FOTOGRAFIA 14
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
re formatos de

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
[LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD:

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se fueron proyectando, explicando y diligenciando, uno a uno los

rmatos para la entrega de la segunda cuenta de cobro correspondiente al mes de julio 2024 que va del 4
ulio al 3 de agosto. se hicieron preguntas y se despejaron dudas relacionadas con los formatos. se
establecio que la fecha limite para subirlos al drive es el 29 de julio.

FOTOGRAFIA 16
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: VALORACION Y TRASLADO

Sede Mayales

'FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 19 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: SE REALIZA LA VALORACION FISICA (ANAMNESIS} Y TRASLADO
DEL ADULTO NICOLAS NARVAES MERCADO QUIEN INGRESA POR PRIMERA VEZ AL CENTRO VIDA,

PROCEDENTE DEL HOSPITAL ROSARIO PUMAREJO DE LOPEZ: HACIA LAS INSTALACIONES DE LA
SEDE MAYALES

FOTOGRAFIA 15




CENTRO DE BIENESTAR AL ADULTO MAYOR VERSION: 1.0

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES FECHA: 01/06/2024

Pagina 20 de 27

] FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Supervision y eliminacién

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales y Nevada
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |20 Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se logr6 supervisar las fechas de vencimiento de cada uno de los
medicamentos con los que se cuentan en cada una de las sedes y entregados por los dispensarios médicos
para el tratamiento de los adultos mayores.

FOTOGRAFIA 16
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FORMATOQ DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Evaluacion de técmca asépllcas

LOCALIZACION BE LA ACTIVIDAD: ~~ Sede Nevada O -

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: [p0, 21,22 y 24 de Jukio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se supervisa |as curaciones y técnicas asépticas empleadas para el
manejo de la gastrostomia, ulceras por presion del adulto Camilo Jiménez y pie diabético de Maria Trujillo
isegun lo establecidos en los protocolos de atencion, se dan recomendaciones para corregir los hallazgos

FOTOGRAFIA 17
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Alimentacion/administracion de medicamentos

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Nevada
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: (19, 20, 21, 22, 23, y 24 de Julio

ESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se supervis6 el manejo adecuado de la gastrostomia para la
administracion de medicamentos y alimentacion del adulto Camilo Jiménez; ademas se anexan algunas
recomendaciones y correcciones.

FOTOGRAFIA 18
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Actualizacion de tarjetas de medicamentos

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales y Nevada
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 22 23 24y 25 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se logra revisar cada una de las historias clinicas y tarjetas de
medicamentos para su respectiva actualizacion (suspension de tratamiento finalizado y anexo de
medicamentos nuevos ordenados a la fecha), para que las auxiliares administren los medicamentos de una
imanera mas segura y oportuna.

FOTOGRAFIA 19
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NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: valoracidn de heridas
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayalesy nevada

[FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 22 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: se valoran cada una de las heridas y técnicas asépticas empleadas
ara las mismas, se clasifican y disefa el plan de atencion de enfermeria de cada una para mejorar su
volucidn.

FOTOGRAFIA 22
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FORMATOQO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

Asistencia a valoracidn por especialista

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: ede Mayales y Nevada

FECHA DEL REGISTRC FOTOGRAFICO: 0y 23 de Julio

y tratamiento base; de las sedes Mayales y Nevada

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: se realiza el acompafiamiento y asistencia al DR Alvaro-Internista
exponiendo el caso de cada uno de los adultos mayores incluyendo antecedentes patoldgicos, seguimiento

FOTOGRAFIA 24
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: \Valoracion clinica
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Sede Mayales
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: 2 de julio

Hernandez por la descompensacion (apoyo con internista)

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiza valoracion del estado de salud del adulto mayor Carlos

FOTOGRAFIA 25
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Induccién y reinduccién sobre formatos de trabajo
LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: ISede Mayales BTy =
FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |25 de julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se asiste a la socializacidn de los formatos de trabajo

FOTOGRAFIA 26
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: Actividad grupal de recreacién y esparcimiento a las
ersonas mayores

LOCALIZACION DE LA ACTIVIDAD: Centro Comercial Guatapury

FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: (30 de Julio

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se logré apoyar la actividad grupal de recreacion y esparcimiento para
los adultos mayores de sede Nevada en el centro comercial Guatapuri

FOTOGRAFIA 27
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FORMATO DE REGISTRO FOTOGRAFICO
NOMERE DE LA ACTIVIDAD: Jornada recreativa dirigida a las personas mayores

LOCALTZACIGN DE LA ACTIVIDAD: — [Baimaario He ey ™ = 7 s oo o il e

'FECHA DEL REGISTRO FOTOGRAFICO: |1 de Agosto
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Se realiza apoyo durante la realizacion ¢ actividades recreativas a los

aduitos mayores de las sedes mayales y ncvada en las instalaciones del balneario hurtado
FOTOGRAFIA 28




