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FORMATO LIQUIDACION MENSUAL DE CUPOS CENTROS DE COMUNIDAD DE CUIDADO
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Proyecto de inversion: |7770 "Compromiso con el Envejecimiento Activo y una Bogota cuidadora e incluyente”
Nombre del Servicio: IServicio integral de bienestar y cuidado para las personas mayores en modalidad comunidad de cuidado
Nombre Unidad Operativa: |Comunidad de cuidado Hogar San Jose para Ancianos Sasaima
Asociado / Contratista: |DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SENORA DE NAZARETH Convenio Asociacion / Contrato No: 9580 del afio: 2024
Dias del mes: | 30 Cobertura: 100 Periodo de ejecucion: 1/04/2025 al 30/04/2025
Costo Fijo Dia Persona: | $ 134.162 Costo Variable Dia Persona: $ 37.855 Alimentos Dia Persona: $ 25.545
Costos Variable Novedades
Ne. Nombres Apellidos Identificacion Total Costo Variable Descripcion de la Novedad
Dias de atencion Valor N°. Dias Valor
1 |AUGUSTO AGREDA PAZ 1792942 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
2 |MARIA ELVIRA ARDILA 41773024 30 $ 766.350 $ - |3 766.350
3 [LUIS HERNANDO AUSIQUE GONZALEZ 19088379 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
4 |ANA DELIA BAQUERO LEAL 20148841 30 $ 766.350 $ -8 766.350
5 |RIGOBERTO BELTRAN TORRES 2259006 30 $ 766.350 $ - |3 766.350
6 |LUCRECIA BENAVIDES VELASCO 28029399 30 $ 766.350 $ -8 766.350
7 |VICENTE BOTERO 81715946 30 766.350 -8 766.350
8 |HILDA MARIA CAMARGO 52956827 30 766.350 - 766.350
9 |BENICIA CARDENAS 53906163 30 766.350 -8 766.350
10 |HILDA MARIA CARO BALLEN 23488371 30 $ 766.350 $ -8 766.350
12 |BLANCA CECILIA CARVAJAL 24457997 30 $ 766.350 $ -8 766.350
13 |MARIA ETELVINA CASTILLO LARA 20272168 30 $ 766.350 $ -8 766.350
14 |VICENTE CORONADO ESPINOSA 17193729 30 $ 766.350 $ -8 766.350
15 |EDELMIRA CRIOLLO DE SUAREZ 20305149 30 $ 766.350 $ - |8 766.350
16 |MARIA ILBERTA CUELLAR CASTRO 41326815 30 $ 766.350 $ -8 766.350
17 |VERONICA DIAZ CRUZ 20034244 30 $ 766.350 $ -8 766.350
18 |INSOLINA ESPARZA PENA 41758922 30 766.350 - 766.350
19 |OLGA ESPINEL 1020723898 30 766.350 - 766.350
Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalizacién del
20 |DOLORES FORERO 28545704 30 $ 766.350 23 $ 587.535 | $ 178.815 hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 08/04/2025
21 [LUIS ALFONSO FORERO PENA 17193146 30 $ 766.350 $ -8 766.350
22 |CARMEN ROSA FUENTES ZAMBRANO 52409956 30 $ 766.350 $ -8 766.350
23 |ELIZABETH GALINDO ROMERO 51654948 30 $ 766.350 $ -8 766.350
24 |BLANCA MARIA GARCIA 20271221 30 $ 766.350 $ -8 766.350
25 |FERNANDO GARCIA 19171590 30 $ 766.350 $ -8 766.350
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26 [LUIS ERNESTO GARCIA PULIDO 79266264 30 $ 766.350 $ -8 766.350
27 [MARIA DE JESUS GOMEZ 24115555 30 $ 766.350 $ -3 766.350
28 [JOSE VICENTE GOMEZ GUTIERREZ 79568346 30 $ 766.350 - S 766.350
29 [(LEONOR GONZALEZ LEON 20031596 30 $ 766.350 -|9% 766.350
30 [LUZ GUTIERREZ 39555397 30 $ 766.350 - 1% 766.350
31 |MARIA ROSAURA GUTIERREZ ORTIZ 1069717935 30 $ 766.350 $ -8 766.350
32 |CONSUELO HERNANDEZ 53906031 30 $ 766.350 $ -8 766.350
33 |BLANCA NELLY HERNANDEZ FARFAN 41513833 30 $ 766.350 $ -8 766.350
34 |OLGA MARINA HERNANDEZ HERNANDEZ 1015459552 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
35 |MARIA DEL CARMEN HERNANDEZ PARDO 20541014 30 $ 766.350 $ -8 766.350
36 |BLANCA LILIA HIGUA CUBIDES 41318817 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
37 |GLORIA MARINELY HINCAPIE BUSTOS 41328681 30 $ 766.350 13 $ 332.085 | $ 434.265 Eg;‘l’tgfmzi’lzﬁ‘;” | Dgresa Al Se el o s alizacion del
38 |CARMEN YANIRA HURTADO RODRIGUEZ 41324259 30 $ 766.350 $ -8 766.350
39 |CARLOS ALBERTO HURTADO ERAZO 17633941 30 $ 766.350 $ -8 766.350
40 [MARIA DEL CARMEN IBANEZ 53905851 30 $ 766.350 $ -8 766.350
41 [LUIS ENRIQUE JIMENEZ 150967 30 $ 766.350 $ -8 766.350
42 [(ROSA ELENA JOVEL HURTADO 41431066 30 $ 766.350 $ -8 766.350
43 [EVA MARINA LEMUS 20281949 30 $ 766.350 $ -8 766.350
44 [GLORIA LOPEZ 1014180294 30 $ 766.350 $ -8 766.350
45 [MARIA CLEMENCIA MACHUCA ROBLES 41653545 30 $ 766.350 $ -8 766.350
46 [ADELINA MARTINEZ MORA 52999890 30 $ 766.350 $ -8 766.350
47 |ALICIA MEDINA 20234413 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
Persona mayor quien fallece el dia 27/04/2025, en el servicio de
48 |NIVIA ROSALBA MERA RESTREPO 51730844 27 $ 689.715 $ -1 8 689.715 [urgencias del hospital Hilario Lugo de Sasaima, certificado de
defuncion N°25044520101205 MUERTE NATURAL
49 [JUAN MANUEL MONTES MORALES 17055523 30 $ 766.350 $ -8 766.350
50 |ETELVINA MORA QUINTANA 53906171 30 $ 766.350 $ -8 766.350
51 |[LUIS JESUS MORA LOPEZ 1106349 30 $ 766.350 $ -8 766.350
52 |FELIX ANTONIO MORENO BELTRAN 3229265 30 $ 766.350 $ -8 766.350
53 |MARIA FANNY MUNETON FRANCO 28521514 30 $ 766.350 $ -8 766.350
54 |JORGE MUNOZ MUNOZ 20272168 30 $ 766.350 $ -8 766.350
55 |ADELIA MUNOZ BERNAL 20303212 30 $ 766.350 $ -8 766.350
56 |HERACLITO NEMOCON MATALLANA 149682 30 $ 766.350 $ -8 766.350
57 |CAROLINA NINO 52666195 30 $ 766.350 $ -8 766.350
58 |ZACARIAS NINO GOMEZ 1070781326 30 $ 766.350 $ -8 766.350
59 |ELVIA NUNEZ BARRERA 23636131 30 $ 766.350 $ -8 766.350
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60 |JOSE GILBERTO OCAMPO RAMIREZ 12091097 30 $ 766.350 $ -8 766.350

61 |ELVIA ORTIZ GONZALEZ 1031133194 30 $ 766.350 $ -8 766.350

62 |ANA INES OSMA 28193262 30 $ 766.350 $ - 13 766.350

63 |MARIA CHIQUINQUIRA ORTEGA 52933580 30 $ 766.350 $ -8 766.350

64 |CECILIA PAEZ HURTADO 52440510 30 $ 766.350 $ -8 766.350

65 |JORGE RICARDO PENA URIBE 19435100 30 $ 766.350 $ -8 766.350

66 |ANA CECILIA PEDRAZA DE SUAREZ 20194717 30 $ 766.350 $ -8 766.350

67 |MARIA MERCEDES PERALTA GARZON 20155893 30 $ 766.350 $ - 766.350

68 |MARIA LUZ INEIRA PEREZ GONZALEZ 41512347 30 $ 766.350 - 766.350
Persona mayor quien ingresa al servicio de urgencias del hospital
Hilario Lugo de Sasaima el dia 04/04/2025 Persona mayor quien
fallece el dia 05/04/2025, en el servicio de urgencias del hospital

69 |LUIS FELIPE DE LA SANTISIMA TRINIDAD PINEDA CARDOZO 17045502 5 $ 127.725 2 $ 51.090 | $ 76.635|, . . : » e
Hilario Lugo de Sasaima. Certificado de defuncion N
25041620081866 DX J90X Derrame Pleural no clasificado en otra
parte

70 |EDUARDO SANTOS PINILLA SOTELO 19199384 30 $ 766.350 $ - |3 766.350

71 |CECILIA PINZON 41301354 30 $ 766.350 $ - |3 766.350

72 |WILSON QUINTERO ROMERO 16613107 30 $ 766.350 $ - 13 766.350

73 |NICOLAS PEDRO RAMIREZ 19294082 30 $ 766.350 $ - 13 766.350

74 |MARIA TERESA RAMOS TORRES 41748270 30 $ 766.350 $ -8 766.350

‘ Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalizacion del

75 |MARIA NOELIA RESTREPO 36620098 30 $ 766.350 6 $ 153.270 | $ 613.080 hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 25/04/2025.

76 |REBECA RINCON DE BOHORQUEZ 41340483 30 $ 766.350 $ -8 766.350

77 |EVA TULIA RODRIGUEZ 20799780 30 $ 766.350 $ - 193 766.350

78 |MARIA FLORINDA ROJAS BARRERA 20799780 30 $ 766.350 $ - 13 766.350

79 |VICTOR HUGO ROJAS MORA 79318140 30 $ 766.350 $ - 18 766.350

80 |OLINDA ROMERO MANRIQUE 20335969 30 $ 766.350 $ -8 766.350
Persona mayor quien recibe alta hospitalaria el dia 16/04/2025, se
encontraba hospitalizada desde el dia 15/04/2025 en el hospital
Hilario Lugo de Sasaima. Persona mayor quien fallece el dia

81 |CARLOS RUEDA 81716042 19 $ 485.355 1 $ 25.545 | § 459.810 19/04/2025, en las instalaciones de la comunidad de cuidado,
certificado de defuncion N°25041620094573 DX 1219 INFARTO
AGUDO DEL MIOCARDIO, SIN OTRA ESPECIFICACION

82 |EUSEBIA RUIZ 3978853 30 $ 766.350 - 766.350

83 |DANILO SALAMANCA 19285006 30 $ 766.350 - S 766.350
Persona mayor quien recibe alta hospitalaria el dia 21/04/2025, se

84 |ALVARO SANABRIA CUBILLOS 3071522 30 $ 766.350 4 $ 102.180 | $ 664.170 [encontraba hospitalizada desde el dia 17/04/2025 en la clinica
Medifaca

85 |BLANCA EMMA SARMIENTO PORRAS 20537658 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
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Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalizacién del
hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 21/04/2025. Persona
mayor quien fallece el dia 25/04/2025. Estaba hospitalizada desde

86 |MARIA DOLORES SARMIENTO PORRAS 20166692 25 $ 638.625 $ 127.725 | $ 510.900 el 21/04/2025 en el hospital Hilario Lugo de Sasaima, certificado de
defuncién N°25042120099707 DX J89 NEUMONIA NO
ESPECIFICADA
87 |MARIA DEL CARMEN SOSA TORRES 20167192 30 $ 766.350 $ -8 766.350
88 |ARACELI SOTO ARISTIZABAL 51731139 30 $ 766.350 $ -8 766.350
Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalizacion del
89 |ERNESTO TORRES AGUIRRE 81716009 30 $ 766.350 $ 102.180 | $ 664.170 hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 27/04/2025.
90 |CARLOS TORRES REINA 1136912024 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
91 |JOSE BENJAMIN USMA MONTOYA 8456996 30 $ 766.350 $ -8 766.350
Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalizacién del
92 |YULL EDISON VALDEZ RODRIGUEZ 79182952 30 $ 766.350 $ 153.270 | $ 613.080 hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 25/04/2025.
93 |RAUL ZARATE 7567027 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
94 [LUIS ANTONIO VELA MAHECHA 3286086 30 $ 766.350 $ -8 766.350
95 |JESUS ELADIO CARVAJAL CADENAS 13239380 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalizacion del
96 |LUZ MARINA CORRALES SANDOVAL 31291639 30 $ 766.350 $ 51.090 | $ 715.260 hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 29/04/2025.
97 |VIRGELINA MARTINEZ CHAUX 39636717 30 $ 766.350 $ -8 766.350
98 |ALFREDO EDUARDO SASTOQUE GARCIA 17056330 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
99 |PEDRO LEON ESPINOSA ACOSTA 403726 30 $ 766.350 $ - 18 766.350
100 [ROSA ELENA PEDRAZA DE CLAVIJO 41644027 30 $ 766.350 $ - 13 766.350
Persona mayor quien ingresa a la unidad operativa el dia
100 [SILVIA ARIZA 1010172876 2 $ 51.090 $ - S 51.090 |29/04/2025, por traslado de la comunidad de cuidado Hogar San
José Chipaque, por cambio de dependencia funcional.
Persona mayor quien ingresa a la unidad operativa el dia
100 (ELSA BURGOS DE AYALA 24267420 8 $ 204.360 $ - $ 204.360 [23/04/2025, ingreso a la comunidad de Cuidado por validacién de

condiciones
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Persona mayor quien ingresa a la unidad operativa el dia
100 [MARIA DEL ROSARIO CRUZ USMA 28600057 27 689.715 $ - $ 689.715 |04/04/2025, por traslado de la comunidad de cuidado Casa Santa
Maria, por cambio de dependencia funcional.
Persona mayor quien ingresa a la unidad operativa el dia
100 |HECTOR MENDEZ 5967614 2 51.090 $ - 1% 51.090 |29/04/2025, por traslado de la comunidad de cuidado Hogar San
José Chipaque, por cambio de dependencia funcional.
Persona mayor quien ingresa a la unidad operativa el dia
100 |NIVIA ROSALBA NINO CUCAITA 1111193106 20 510.900 $ -8 510.900 [ 11/04/2025, por traslado de la comunidad de cuidado Bosque, por
cambio de dependencia funcional.
Total 2985 76.251.825 66 $ 1.685.970 | $ 74.565.855
Total Dias Cupos No Utilizados 15
Total Costos Variables Mes: Total Costos Fijos Mes: $ 402.486.000,00
Rubro Cupos atendidos Costo cupo Total Total Costos Variables Mes: $ 111.308.220,00
Total Elementos de Aseo Personal 2.985 2664 | $ 7.952.040 Recursos no Ejecutados Mes: $ 4.150.912
Total Absorbentes 2.985 9645 | § 28.790.325 Costos por Realizacion Mes: $ -
Total Alimentos 2.919 25545 | $ 74.565.855 Valor a Facturar Mes: $ 509.643.308
Total $ 111.308.220
Costos por Realizacion Mes:
Recursos No Ejecutados Costos fijos Talento humano- Mes: Rubro Valor
Ne°. Descripcion Dias Valor Dia Total Vestuario
MARIA CANO Auxiliar de enfermeria Terminacion de
1 |contrato 07 de abril de 2025. Sin reemplazo del 08 al 15 8 91.730 | $ 733.840 Total $ -
de abril de 2025 (08 dias de descuento).
MARISOL GONZALEZ Aucxiliar de enfermeria
2 |Terminacion de contrato 20 de abril de 2025. Sin 10 91.730 | $ 917.300 En el presente periodo no se presentaron novedades
reemplazo del 21 al 30 de abril (10 dias de descuento)
INGRID ZAMBRANO Auxiliar de enfermeria Incapacidad
del 18 al 25 de abril de 2025. Terminacion de contrato
3 |30 de abril de 2025. Sin reemplazo del 20 al 25 de abril 6 91730 | $ 550.380
de 2025 (06 dias de descuento) Los dias 18 y 19 de abril
por incapacidad se cancelan al 100% al empleado.
LUISA CARMONA Manipulador de alimentos
Incapacidad del 21 al 28 de abril de 2025. Sin reemplazo
del 23 al 28 de abril (06 dias de descuento), reemplaza
4 incapacidad de Maria Fernanda Castiblanco Los dias 01 6 78.504| 471.024
y 02 de marzo por incapacidad se cancelan al 100% al
empleado.
Total $ 2.672.544

En el presente periodo no se presentaron novedades
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Recursos No Ejecutados Otros Rubros, Costos fijos- Mes:

Valor soportado
N°. Rubro Promedio mensual | (Facturas-Cuentas Diferencia
de cobro)
1 |Servicios publicos $ 17.297.700 | $ 15.852.955 | $ 1.444.745,00
2 |Bienes consumibles $ 7.983.386 | $ 7.949.763 | $ 33.623,00
Total $ 1.478.368

e Mot fudts Pt %

Hllla Mana Beatriz Patifio Cifuentes Carlos Javier Moreno Montaiiez Nombres(,/y apellidos

Representante Legal Revisor fiscal T.P 66989-T Vo.Bo. SDIS

NOTA 1: El valor descontado por Novedades corresponde a los dias de ausencia de las personas mayores (hospitalizacion, salida al medio familia y social) por el costo de Alimentos Dia.
NOTA 2: La liquidacién realizada en esta plantilla, corresponde a lo establecido en la clausula de DESEMBOLSOS del respectivo rubro, del convenio o contrato publicado en la plataforma SECOP I
NOTA 3: Todas las modificaciones, ajustes o actualizaciones seran realizadas por el Asociado.

NOTA 4: La informacion registrada en el presente documento es responsabilidad de las personas firmantes.



