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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATO DE SUMINISTROS

ACTA Ne 01

FECHA i DICIEMBRE 12 DE 2024

SECRETARIA DESARROLLO SOCIAL

PERIODO EVALUADO 24 DE SEPTIEMBRE - 30 DE NOVIEMBRE

CONTRATO Ne

2409191075

AUNAR ESFUERZOS PAR ALA IMPLEMENTACION DE UNA ESSTRATEGIA DE

OBJETO ATENCION SOCIAL INREGRAL A PERSONAS OXIGENOREQUIRENTES EN EL
MUNICIPIO DE MANIZALES
CONTRATISTA CORPORACION COLOMBIA SOBRENATURAL

INTERVENTOR(ES)

ALBA BETTY PINEDA GOMEZ

PLAZO EJECUCION DEL
| CONTRATO

CONTADOS DESDE LA SUSCRIPCION DEK ACTADE INICIO PREVIA
APROBACION DE LAS GARANTIAS EXIGIDAS. SIN EXCEDER EL 15 DE
DICIEMBRE DE 2024.

VALOR DEL CONTRATO

$ 260.160.944 ($244.335.250 CORRESPONDE AL MUNICIPIO Y $15.825.694
CORRESPONDE AL CONVENIENTE)

PRORROGAS
SUSPENSIONES
ADICIONES
BALANCE DEL CONTRATO A LA FECHA
ITEM PAGOS SALDO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $244.335.250
ADICIONES
VALOR PAGADO ACTAS ANTERIORES 0
VALOR A PAGAR PRESENTE ACTA $119.859.780
SALDO $124.475.470
TOTAL $244.335.250 $244.335.250
ACTIVIDADES
No DESCRIPCION DE LA REALIZADAS DESCRIPCION DEL
- OBLIGACION CANTID |PORCENTA CUMPLIMIENTO
AD JE
La Secretaria de Desarrollo Social el dia 1 de octubre
entrega la lista de las personas que inicialmente cumplian
los requisitos, a los cuales el conviniente realiza las 110
llamadas y visitas domiciliarias con base a las direcciones |
emitidas, en este orden de ideas se confirmaron
Brindar acompanamiento inicialmente 79 beneficiarios y con los cuales se inician
psicosocial, condiciones fisicas y las visitas de los profesionales para brindar
salud a 110 personas oxigeno| 444 |77% acompafiamiento psicosocial, condiciones fisicas y de
requirentes inscritas en la e L
1 | estrategia asegurando el salud y se finaliza el mes con 85 beneficiarios.
cumplimiento de los requisitos 110 | 88% o _
establecidos. L Es de anotar que adicionalmente se revisa el
cumplimiento de requisitos del SISBEN y ADRES al

listado entregado por la Secretaria de Desarrollo con el
fin de saber si continuaban cumpliendo requisitos.

Para el mes de octubre se fueron beneficiados de la
estrategia 85 distribuidos asi.




COMUNA / NRO.
CORREGIMEINTO BENEFICIARIOS

Atardeceres 1

San Jose 14
Cumanday 4

La Estacion 2

Ciudadela del Norte 13

Cerro de oro 4
Universitaria 11

La fuente 14

La Macarena 11

Nuevo Horizonte 7
Corregimiento Panorama 1
Corregimiento Manantial 1
Corregimiento Agorturistco el | 1

Tablazo

Para el mes de noviembre se beneficiaron 97 personas

COMUNA / NRO.
CORREGIMEINTO BENEFICIARIOS

Atardeceres 1

San José 14
Cumanday =

La Estacién 2

Ciudadela del Norte 13

Cerro de oro e
Universitaria 11

La fuente 14

La Macarena 11

Nuevo Horizonte 7
Corregimiento Panorama 1
Corregimiento Manantial 1
Corregimiento Agorturistco el | 1

Tablazo

Contratar el personal profesional,
técnico y operativo idoneo para
llevar a cabo las acciones
necesarias para la
implementacion de la estrategia.
Ademas proporcionar todos los
recursos, insumos, materiales,
equipos y logistica requeridos
para la ejecucion efectiva del
convenio. El personal empleado
para las actividades del convenio
sera responsabilidad y riesgo
exclusivos del contratista, sin
establecer vinculo laboral alguno
con el municipio de Manizales.

GL

100%

Realizan la contratacién del equipo de trabajo

Margarita Maria Tamayo | Coordinadora General

Cristian Camilo Gémez Psicélogo

Katherine Ramirez Fisioterapeuta

Angela Lorena Cardona Enfermera

Leidy Johana Tapia Trabajo Social
Manuela Hoyos | Tallerista
Castaneda

Francisco Javier Ramos | Tallerista
Lopez

Maria Camila Cardona Tallerista

Laura Vanessa Cifuentes | Tallerista

Laura Nataly Rodriguez | Auxiliar Administrativo
Suarez




Alejandro Betancourt Auxiliar logistico

Estos profesionales recibieron los elementos para el
desarrollo de sus labores.

Realizar tres (3) visitas
domiciliarias una mensual a cada
uno de los beneficiarios por cada
uno de los profesionales vy
técnicos de la siguiente manera: -

' Una (1) visita con el fin de aplicar
| los instrumentos de
caracterizacién socioecondémica,

piscosocial, fisicas y de salud el
primer mes. - dos (2) visitas de
intervencién y seguimiento de
acuerdo con el plan de
intervencion resultante de la
caracterizacion y en la Ultima
visita entrega de plan casero para
dar continuidad al proceso.

GL

100%

Los profesionales y técnicos realizaron 85 visitas
domiciliarias en el primer mes asi:

Psicologia

El objetivo de mejorar el bienestar emocional vy
psicolégico de los beneficiarios. Las acciones incluyeron
la promocién de buenos habitos, la Implementacion de
ejercicios practicos para reducir la ansiedad, el estrés y
la depresién, como también la ensefianza de técnicas de
mindfulness.

El abordaje principal se centré en los siguientes
aspectos:

1. Recomendaciones practicas para el manejo de
sintomas de Ansiedad, estrés y depresion. Estos
ejercicios fueron diseflados para ser sencillos de
ejecutar en el hogar, con el fin de ayudar a los
Beneficiarios a reducir la frecuencia e intensidad de
los sintomas.

2. Promocién de habitos saludables: Se proporcionaron
pautas sobre la importancia de establecer rutinas de |
suefio, mantener una alimentacién balanceada, y
realizar  actividad fisica moderada. Estas
recomendaciones se dieron teniendo en cuenta las
particularidades de cada beneficiario, adaptandose a
su contexto socioeconomico y limitaciones fisicas.

3. Las visitas domiciliarias lograron cubrir de manera
efectiva varias comunas y corregimeintos de la
ciudad de Manizales, garantizando una distribucion
equitativa del servicio entre todos los beneficiarios.
Las comunas atendidas incluyeron tanto sectores
urbanos como semiurbanos, con lo que se asegura
la llegada de los servicios de salud mental a diversos
contextos sociales y economicos.

4. El recorrido realizado permitié identificar diferencias
en las necesidades de los beneficiarios, segun las
caracteristicas de cada comuna. En algunas zonas,
se observo una mayor prevalencia de sintomas de
estrés relacionados con factores socioeconémicos,
mientras que en otras, los sintomas de ansiedad y
depresién estaban mas relacionados con el
aislamiento social. Estos hallazgos refuerzan la
importancia de continuar con un enfoque diferencial |
en la intervencion, adaptando las recomendaciones y
el acompafiamiento a las circunstancias particulares |
de cada beneficiario y su entorno. '

FISIOTERAPIA |

Objetivo: Brindar atencién y seguimiento fisioterapéutico |
a los beneficiarios con el fin de mejorar su calidad de vida
mediante la implementacion de actividades fisicas y
terapéuticas adecuadas para cada caso.




Se realizdé una valoracion completa del estado fisico y
funcional de cada beneficiario para determinar sus
necesidades de fisioterapia.

Identificar factores de riesgo y establecer un plan de
accion personalizado.

Programacién de Ejercicios: Con base en los resultados
de la evaluacion, se disefiaron rutinas de actividad fisica
y ejercicios especificos para cada paciente.

Durante las visitas, se pudo evidenciar que:

v Existe una marcada falta de actividad fisica entre los
beneficiarios, la cual ha contribuido a una reduccion
de su movilidad y capacidad respiratoria.

v En general, los beneficiarios mostraron una actitud
positiva hacia el programa y participaron activamente
en la visita.

ENFERMERA

En la visita realiza registro y toma de signos vitales y
algunas indicaciones que contribuyan con la promocion
de su salud y la prevencion o exacerbaciéon de sus
enfermedades.

En esta toma se pudo identificar que casi el 85 a 90% de.
los usuarios al momento de la visita presentaban signos:
vitales estables y acordes con sus patologias, saturando-
adecuadamente, incluso algunos sin estar conectados at-
concentrador durante la visita. En los usuarios en los que:
se encontrd alguna anormalidad en la toma de signos
vitales, se realizaron medidas inmediatas como Ia:;J
indagacién de la toma de sus medicamentos al dia;
signos y sintomas de alarma para consulta de urgencia |
nueva toma de signos al terminar la visita. En medio de
la anamnesis y la toma de signos vitales iba realizando!
consultas frente a los habitos y estilos de vida saludables;”
toma de agua, ejercicios, adherencia al tratamiento y &
controles médicos, teniendo presente que no todos.
podian tener un consumo de agua adecuado dadas sus’
patologias de base, sobre todo en usuarios donde por
sus patologia renales o coronarias, era un riesgo sugerir
este habito, a pesar de conocer la importancia que este
tienen en el momento de favorecer la movilizacion y
expulsion de secreciones o la resequedad de las vias
respiratorias altas por la alta exposicién al oxigeno.

Se logra identificar que los usuarios no hacen un buen
uso o realizan abuso de los inhaladores, tema que
preocupa pues la gran mayoria refieren que solo son a
necesidad y a la revision de la historia clinica se
encuentra que estan formulados cada 6, 8 0 12 horas en
una dosificacion de 2, 3 y hasta 4 puff por hora indicada.

En aproximadamente el 20 o 30% de la poblacién aln
prevalece el habito de fumar, lo cual se pensaria que por
sus patologias y sus actuales condiciones no se
encontraria como un factor de riesgo e identificando que
quienes conservan este desafortunado proceso se fumar
entre 1 a 10 cigarrillos diarios aproximadamente. Frente
a esto se intenta sensibilizar acerca de la importancia de




no contribuir a la cronicidad o exacerbacion de su salud |
y de sus patologias dada la situacion.

TRABAJADORA SOCIAL

Es importante tener en cuenta que durante este lapso
fallecieron 3 beneficiarios de los cuales, a uno se le
alcanzo hacer visita. Se verifica a través de las visitas
domiciliarias, que las personas que hacen parte de este
programa, son personas altamente vulnerables a nivel
socio econdmico, identificando ademas que en distintos
casos son adultos mayores que viven solos en sus casas
se puedo identificar que un alto porcentaje de esta
poblacion beneficiaria son familias de tipologia extensa,
con ingresos econémicos inferiores a un salario minimo
legal vigente.

En su mayoria, son personas con bajos niveles de
escolarizacién, ya que no llegaban al bachillerato
indicando que “para esa época no les daban estudio”. Por
otro lado, se encuentra que gran parte de esta poblacion
ya han perdido a sus parejas o companeros de vida,
quedando al cuidado de otros familiares como hijos o
hermanos, e incluso, sobrinos.

Sy — o

Algunas viviendas no cuentan con buena infraestructura;
ya que observan deterioradas ademas de la falta de
practicas de asepsia. A través de la ficha de
caracterizacion, se puedo identificar que alrededor del,
98% de los beneficiarios, ademas de EPOC, presentan
multiples condiciones meédicas como: presiéon alta;
diabetes, colesterol y tiroides, razén por la cual deben
ingerir distintos medicamentos.

De acuerdo con los beneficiarios el 98% de ellos:
expresan tener buena relacion con sus familias, e incluso
indican que la persona mas cerca en general son sus:
cuidadores o hijos que gestionan sus pendientes:
relacionados con su salud. :

En la segunda visitas las siguientes fueron las acciones
realizadas:

Psicologia '

Fortalecer el bienestar emocional, promover Ila
estimulacién cognitiva y proporcionar herramientas
practicas para mejorar la calidad de vida.

El abordaje principal se centré en los siguientes
aspectos:

v Acompafiamiento  Psicosocial Realizado  El
acompafnamiento se centrd en promover el bienestar
integral de los beneficiarios a través de actividades
estructuradas que fomentaron la autorregulacion
emocional y la estimulaciéon cognitiva. Se
implementaron ejercicios practicos disefiados para |
fortalecer areas clave como la memoria, el lenguaje
y la atencion, con énfasis en el reconocimiento
corporal y espacial.




v Ejercicios y Actividades Realizadas Estimulacion
cognitiva: Actividades de memoria como juegos de
asociacién de palabras y ejercicios de reminiscencia,
que fomentaron el recuerdo de eventos significativos.
Reconocimiento corporal: Ejercicios de respiracion
consciente y estiramientos suaves para mejorar la
conexidbn mente-cuerpo, reduciendo tensiones
fisicas asociadas al estrés. Mindfulness: Practicas de
atencién plena orientadas a la observacion
consciente del presente, lo que facilité la reduccion
de la ansiedad y promovié una mayor estabilidad
emocional.

FISIOTERAPIA

Se realiza Visitas e intervencién fisioterapéutica con
ejercicios respiratorios y fisicos en la poblacion de
beneficiarios del programa.

La intervencién buscé proporcionarles herramientas para
mejorar su funcién pulmonar, fortalecer su capacidad
fisica general y aumentar su bienestar.

Objetivos Especificos

+ Realizar visitas domiciliarias a los beneficiarios del
programa.

e Brindar intervenciones fisioterapéuticas, incluyendo
ejercicios respiratorios y fisicos adaptados a las
necesidades de cada paciente.

e Explicar la importancia de la actividad fisica diaria
segun las patologias respiratorias de cada
beneficiario.

+ Evaluar el impacto de las intervenciones en la calidad
de vida y el bienestar de los participantes.

Actividades realizadas:

+ Ejercicios respiratorios: Incluyeron técnicas de
respiracién diafragmatica, respiracion abdominal y
ejercicios de expansion toracica, con el fin de mejorar
la eficiencia respiratoria.

+ Ejercicios fisicos: Se trabajo en el fortalecimiento
muscular de los miembros inferiores y superiores,
equilibrio y coordinacién, siempre respetando las
limitaciones de cada paciente, utilizando diferentes
equipos de trabajo como: mancuernas, theraband,
balones y ergometro.

+ Asesoria personalizada: Se brindé informacién
educativa acerca de la importancia de la actividad
fisica en el manejo de enfermedades respiratorias
cronicas, destacando su rol en la mejora de la
oxigenacion, la prevencion de complicaciones y el
mantenimiento de la autonomia.

ENFERMERA

En la visita realiza registro y toma de signos vitales y
algunas indicaciones que contribuyan con la promocién
de su salud y la prevencién o exacerbacién de sus
enfermedades.




Dentro de las caracteristicas encontradas en este grupo
poblacién se destacan enfermedades respiratorias tales
como:

» Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica (EPOC)
* Hipertensién Pulmonar

* Asma

* Tromboembolismo Pulmonar (TEP) ‘
* Entre otras afecciones.

Dentro de las afecciones anteriores se destaca que
aproximadamente en el 85% de los usuarios prevalece el
EPOC como afeccién respiratoria principal y ademas de
esa patologla, se encuentran otras comorbilidades
descritas, destacandose entre muchas y siendo mas
comunes dentro de la poblacion la HTA, Diabetes e Hiper
o Hipotiroidismo, asi como desoérdenes nutricionales.

No obstante, se identifica y se resalta que son usuarios
resilientes, empaticos, positivos y con gran gratitud y
empatia hacia la atencién que se brinda por los diferentes
profesionales, por los esfuerzos de la administracién y
que dan su carifio y confianza desde el ingreso a un
espacio tan intimo como lo es su hogar y su propia.
historia de vida. ]

En las visitas se contintia con la toma de signos vitales;
encontrando en su gran mayoria cifras ajustadas en los
rangos normales, se destaca también que la saturacién
de oxigeno es generalmente baja, pero en un analisis real
con el bajo flujo respiratorio, con la altura de nuestra
ciudad y con las condicione climaticas, encontramos
usuarios que incluso bordeando las saturacion entre 80 a
84 %, no se evidencia dificultad ni signos de alarma{
respiratoria para consulta de urgencia y/o emergencia.

TRABAJADORA SOCIAL

Se parte de la intencién de brindar herramientas que
contribuyan a favorecer la calidad de vida de los
beneficiarios a corto y largo plazo, a través de ejercicios
de estimulacién cognitiva para su memoria, su
concentracion y coordinacion. Adicional, se usa como
puente para conectar con los usuarios y sus familias |
conociendo un poco mas su realidad, con el fin de
promover una mejora integral, para dar introduccion a la
estimulacién cognitiva. |
Se explicd que el deterioro cognitivo puede generar|
barreras no solo medicas, sino también sociales,‘
familiares, emocionales e incluso econémicas, por elio, la |
importancia de estimularla ahora que cuentan con lucidez
con pequefios ejercicios que pueden realizar con sus
familias y otros que pueden realizar de forma individual.

Se les recordé su importante rol dentro de estos
procesos, ya que la familia es la principal red de apoyo
para cada persona. En algunos casos, las familias no se
involucraban lo suficiente en este proceso y se les dejo
recomendaciones ‘




Suministrar cinco (5) paquetes
nutricionales y cinco (5) paquetes
de aseo a cada una de las
personas inscritas, para la
asistencia a las necesidades
bésicas a la poblacién afectada
por la condicion de oxigeno
requirentes, incluyendo
transporte, logistica y materiales
de empaque

GL

100%

Realizan la entrega de los paquetes nutricionales
teniendo en cuenta los términos de la contratacion, para
el mes de octubre se realiz de la siguiente manera:

v 2 paquetes nutricionales y de aseo mes de octubre
2024 (Entregado 8 y 9 de octubre del presente afio -
79 beneficiarios).

v 2 paquetes nutricionales y de aseo mes de octubre
2024 (Entregado el 25 y 26 de octubre del presente
afio a 85 beneficiarios. De acuerdo a las
inscripciones nuevas de beneficiarios.

Para el Mes de noviembre

v 2 paquetes nutricionales y de aseo del 15 y el 16 de
noviembre a 97 beneficiarios.

'Realizar 4 talleres mensuales
‘durante 3 meses dirigidos a
cuidadores, familiares ylo
comunidad enfocados a mejorar
el bienestar social teniendo como
bases: manuales establecidos
para ftrabajo con personas
mayores, psicoeducacion,
sobrecarga del cuidador, redes
de apoyo y factores de riesgo

identificados por los
profesionales en las
intervenciones y/o de cuerdo ala
problematica o situacion

evidenciada en los diagnésticos

100%

4 talleres en el mes de octubre 2024. Se realizaron los
talleres en las siguientes fechas:

28 de octubre del 2024. Lugar: Cisco Bosque del Norte
29 de octubre del 2024. Lugar: Cisco Nevado

30 de octubre del 2024. Lugar: Cisco Malabar.

31 de octubre 2024. Lugar: Cisco San Joseé.

Temas tratados:

Enfermedad Pulmonar QObstructiva crénica.
Charla Situaciones Familiares.

Actividad de Gestidbn Emocional

Estacién de Ejercicios

Dieta Balanceada, Saludable y cuidados.

NN

Para estos encuentros, se dialogdé con los asistentes
sobre el rol de la familia con relacion a la condicién
meédica del beneficiario, resaltando el valor de la
participacion activa de cada uno de ellos en su
acompafiamiento. En este mismo sentido, se
desarrollaron actividades de mesa con materiales
sencillos, con el fin de aportar positivamente a la
concentracion y retentiva de los beneficiarios, ya que con
el tiempo si estos no se trabajan se van deteriorando.

Se realiza visitas domiciliarias con el fin de realizar
actividades tipo taller, que le permitieron mejorar la
calidad de vida y el bienestar de los pacientes con
necesidades de oxigeno.

Materiales: 1. Volante informativo con técnicas de
respiracion y relajaciéon. 2. Caja de cartén tipo cofre. 3.
Hojas de colores. 4. Cartones con juego de Triki. 5. Hojas
con sopas de letras

Realizaron 4 talleres en el mes de noviembre

4 talleres en el mes de noviembre 2024. Se realizaron los
talleres en las siguientes fechas:

+ 19 de noviembre del 2024. Lugar: Cisco Nevado.

+ 20 de noviembre del 2024. Lugar: Cisco Malhabar.




* 21de noviembre del 2024. Lugar: Bosques del norte. |

* 22 de noviembre del 2024. Lugar: Cisco San José. |

Temas tratados:

v Cuidados Basicos de  Oxigenoterapia
Aerosolterapia.

v Comunicacién Asertiva - Salud Mental. ‘

¥ Bienestar familiar en causado a las dinamicas de los
cuidadores. ‘

v Fortalecimiento de lazos familiares. ‘

Y por ultimo se entregan refrigerios y actividades ludicas |
con los talleristas. '

Objetivos de los talleres:

1. Socializacion sobre oxigenoterapia ambulatoria.
2. Asegurar la concientizaciéon sobre medicamentos.
3. Desarrollar la comunicacién asertiva.

4. Generar mejores habitos diarios.

l

Metodologia de los talleres:

v Reuniones grupales: Los pacientes y cuidadores se
reinen en grupos, participando activamente er]
discusiones sobre el sistema respiratorio y &
importancia de la oxigenoterapia, Comunicacion:
Asertiva, bienestar familiar en causado a las:
dinamicas de los cuidadores y fortalecimientos de ]
lazos familiares.

Se hace especial énfasis en reconocer los insumos-
utilizados en el tratamiento. :

v Participacion interdisciplinaria. =
v Actividades ludicas. '

Objetivo de las Reuniones Grupales: .
Educacion sobre el sistema respiratorio y oxigenoterapia: i
Los talleres se centran en explicar la funcionalidad de los |
insumos de oxigenoterapia, esto es crucial para que tanto |
los beneficiarios como sus cuidadores comprendan cémo |
utilizar adecuadamente el equipo en su rutina diaria, Io|
que contribuye al manejo eficaz de la salud respiratoria. |

Realizar un evento académico de
socializaciéon de resultados vy
taller con experto en los temas
con  aproximadamente 100
personas y entrega de dos
refrigerios

GL

0%

Esta actividad se realizara en diciembre.

Realizar un evento de cierre con
los beneficiarios, familia y/o
cuidadores con
aproximadamente 250 personas
aproximadamente (convocatoria,
refrigerios, conferencistas,
experiencia_significativa durante

GL

0%

Esta actividad se realizara en diciembre




el proceso, entre otros) en horas
de la tarde.

| Contar con carpeta y/o archivo

por usuario donde evidencie el
procesoc de las personas
mayores, su documentacion y
demas aspectos necesarios para
facilitar una buena administracion
de la informacion y adecuado
seguimiento a los beneficiarios

GL

100%

Se cuenta con la carpeta fisica actualizando en cada
visita por los profesionales, esta carpeta se entregara en
el informe final.

9

Presentar al supervisor del
convenio informes mensuales e
informe final consclidado de
resultados de la estrategia
cuantitativo y cualitativo y por
obligaciones de acuerdo a las
directrices, formatos y medios
fisico o electrénicos dispuestos
por el supervisor del convenio
anexando registro fotograficos,
soportes de las actividades
realizadas y os beneficiarios,
listado de elementos
suministrados, de la poblacién
beneficiada y las respectivas
facturas, el cual debe ser
entregado en medio magnético y
un informe final con la
recopilacion de toda la
informacioén, resultados
cbtenidos e impacto del
programa, soportes fotograficos y
soportes financieros, aplicar una
encuesta de satisfaccion con el
visto bueno del supervisor por
cada una de las areas al 60% de
los beneficiarios y entregar la
respectiva fabulacion.

GL

100%

Entregan el primer y segundo informe mensual en medio
fisico y magnético

Dar los créditos de la ejecucién
del convenio a la Alcaldia de
Manizales e indicar con claridad
que se trata de una labor de la
mencionada entidad. Dar a
conocer también a cada uno de
los beneficiarios familiares de los
mismos el apoyc que a través de
la Secretaria de Desarrollo Social
se |es brinda.

GL

0%

En cada visita realizada por los profesionales se deja
clara que es un programa de la Alcaldia de Manizales,
cada uno de los profesionales lleva un chaleco con logos
de la alcaldia y la secretaria de desarrollo social, asi
mismo en cada empaque y distribucion de los paquetes
nutricionales y de aseo se cuenta con su respectivo stiker
con logo de la secretaria de desarrollo social y alcaldia
de Manizales, todos los formatos que se aplican tienen
los logos de la Alcaldia

(11

Realizar todas las acciones como
equipo profesional requeridas
para el Optimo desarrollo y
planeacion de la estrategia,
analisis de casos, jornadas de
capacitacion, reuniones tecnicas,
seguimiento a acciones de
campo y articulacion de acciones

GL

100%

Se realiza en el mes de octubre 4 mesas de trabajo para
analizar los casos, jornadas de capacitacion, reuniones
técnicas, seguimiento a acciones de campo vy
articulacion de acciones

Octubre 2 del 2024 Actas de reuniones socializacion,
de los temas abordar por cada uno de los profesionales.

Octubre 3 del 2024. Acta de reunién socializacion rutas
y plan de trabajo con talleristas.




Octubre 10 del 2024 Acta de reunién novedades |

encontradas y casos criticos
|

Octubre 25 del 2025. Revisién avances de cada uno de ‘
los profesionales

Se realiza en el mes de noviembre 2 mesas de trabajo
para analizar los casos, jornadas de capacitacion,
reuniones tecnicas, seguimiento a acciones de campo|
y articulacién de acciones, |

Se realizan 2 reuniones técnicas virtuales con la|
coordinadora del programa y el representante legal de la |
corporacién Colombia Sobrenatural |

|

12

Atender las sugerencias que
sobre la ejecucion del proyecto
haga el supervisor del convenio y
participar de las reuniones de
coordinacién que realice el
Municipio en procura de hacer
seguimiento y evaluacion al cabal
cumplimiento del mismo.

GL

100%

En el mes de octubre se realizaron 3 mesas de trabajo |
con la supervisora del convenio, aclarando dudas en |
procura de la mejora continua de la ejecucion de este
convenio, en los 4 talleres realizados en el mes de
octubre se conté con la participacion de los profesionales
de la Secretaria de Desarrollo Social.

En el mes de noviembre se realizaron 2 mesas de trabajo.
con la supervisora del convenio, aclarando dudas en:
procura de la mejora continua de la ejecucion de este
convenio :

13

Realizar el aporte al cual se
comprometid con la presentacion
de su propuesta, encuentro con
familias y/o cuidadores 110
personas entrega de juegos
didacticos 110 ajedreces, 110
dominds, 110 torre de equilibrio.

Este aporte esta programado para el mes de diciembre,
teniendo como base los beneficiarios confirmados en el
programa.

14

Las demas obliaciones que para
el cumplimiento del objeto de
este convenio sefale el Municipio |

Se atiende a todas las obligaciones, sugerencias y
observaciones de este convenio que sefiale el municipio

A L Lt

Enunciar los anexos entregados: Informe, paz y salvo, parafiscales y factura. |

Para constancia de lo anterior, firman la presente acta en la fecha arriba indicada, los que en ella intervinieron
segurando que no han omitido informacién y la consignada es veraz.

hiombre: Carlos He

{a:’/'/w?//?«’ L

FIRMA

C.C. Nro. 10.188.937
Contratista

rnando Rodriguez Murillo

Nog Dathy 8 el 7

Nombre: Alba Betty Pineda Gomez
C.C. Nro. 24.728.384
Supervisora

|
|
|
|




