v cODIGO GF-FR-FOOL |
Sl ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
. _ TRAMITE DE PAGD oD | MM AA
L Aicida Horscipd e Satchs FORMATO DE INFORMACION GENERAL 5 3 2024
[ ESPACIO PARA SELLOS
RADICACION CENTRAL DE CUENTAS
| 1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO |
NUMERG DE CONTRATO 1586-2024 < | FECHA DE CONTRATO 18/6/2023
CINCO {5) MESES O HASTA AGOTAR
OBIETO PLAZO DE EJECUCION RECURS0S, SIN SUPERAR 31 DE

DICIEMBRE 2024/

AUMAR ESEUERZOS PARA LA ATENCION Y PROTECCION SOCIAL
INSTITUCIONALIZADA A PERSOMAS ADULTAS MAYORES CON ALTO
GRADO DE VULNERABILIDAD, EN CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE
EXTREMA POBREZA O EN ESTADO DE INDIGENCIA.

FECHA DE INICIO

4/7/2004 /

FECHA DE FINALIZACION

ONCE {11) MESES SIN QUE SUPERE EL
31 DE DICIEMERE 2025

N

PRORROGAS EN TIEMPO

CUATRO (04) MESES DE PRORROGA”

PRORROGAS EN TIEMPO

DOS (02} MESES DE PRRORROGA

_S_l‘i_SFENSlDN ES EN TIEMPO

FECHA DE REINICIO DE SUSPENSION |

CONTRATISTA

SUPERVISOR

FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN Y
MUIER SOACHA VIVE :

YAIR PISSO ESCALANTE

e x| NIT 832005006 57 | cARGO DIRECTOR TECNICO CICLO DE VIDA
ACTIVIDAD ECONOMICA CIiU 8790 ~ DEPENDENCIA SECRETARIA DE_DESARROLLO SOCIAL
REGIMEN DE VENTAS NO RESPONSABLE DE VA~ CORREQ ypir pisso@alcaldiasgacha.gov.co

I 2, INFORMACION PARA TRAMITE DE PAGO |
| IDENTIFICACION DEL TIPO DE PAGO 1| PAC B |
PAGO UNICO ENERD 1
ACTA PARCIAL X N, 117 FEBRERD
ANTICIPO % | MARZO
PAGO ANTICIPADD % ABRIL
N MAYQ o 200.000.000
PERIODO L 0L 0L MA:S}; UEMRYC Oe JUNID 200,000,000
VALOR DEL PAGO | ¢ 156.276.160/] JuLio
, o AGOSTO 300.000.000,00
CIENTO CINCUENTA Y SEIS MILLONES DOSCIENTOS SEPTIEMBRE 300.000.000,00
SETENTA Y SEIS'MIL CIENTO SESENTA PESOS MONEDA OCTUBRE B 300.000,000,00
CORRIENTE o / NOVIEMBRE 300,000.000,00
[N"FACTURA | svi77 /. DICIEMBRE 300.000.000,00
REZAGO
CUENTA BANCARIA | 272044595 )
BANCO | BANCODEBOGOTA | TIPO|  AHORROS | TOTAL ) 1.300.000.000 |
| ESPACIO EXCLUSIVO SECRETARIA DE HACIENDA |
ESTADO DEL TRAMITE ANOTACIONES
APROBADO
FIRMA CONTRATISTA NO APROBADO
. {IRMA SUPERVISOR Vo. Ba. CENTRAL DE CUENTAS

o ‘



\ [ coDIGD GF-FR-FOO2
s
3 g ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
& i
& Healda n.n-m:;: LET TRAM".'E DE PAGO o Mm AR
FORMATO DE INFORMACION FINANCIERA 5 3 2024
NUMERO DE CONTRATO | 1586-2024 * [ IDENTIFICACION DEL TIPO DE PAGO =i
OBJETO
PAGO UNICO
AUNAR ESFUCRZOS PARA LA ATENCION Y PROTECCION SOCIAL INSTITUCIONALIZADA A ACTA PARCIAL X N 11
PERSONAS ADULTAS MAYCRES CON ALTO GRADO DE VULNERABILIDAD, EN ANTICIPO %
CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE EXTREMA POBREZA O EN ESTADD DE INDIGENCIA, PAGO ANTICIPADO o
I 3. IMPUTACION PRESUPUESTAL ]
cop CRP
NUMERO | 2085 - | FECHA 16/5/2024 NUMERO | 2723 « | FecHA 4112024~
RUBRO VALOR RUBRO VALOR
0108-2.3.41.04.008.049.2.3.2.02.02.009.93304-224 3.000.000.000,00 i S B SR D 5 R0 b e 1,500.000.000,00
RESERVA 2024
cDpP CRP
NUMERO | 2085 | FECHA 16/5/2024 NUMERO | 2723 [ FEcHA 4(7/2024 -
RUBRO | VALOR RUBRO VALOR
0108-2.3.41.04.008.049.2.3.2.02.02.009.93304-22.1 I 491.540.735,00 0108-2.3.41.04.008.049.2.3.2.02.02.009.93304-22.1 | 491.540335,0!."
cop CRP
NUMERO | 2352 ¢ ] FECHA 27/3/2025 - NUMERO [ 2254 [ recHa | 3/4/2025
RUBRO | VALOR RUBRO | VALOR i,
0108-2.3.41.04.002.11.2.3.02,02.009.93304-22.1 | 400.000.000,00 0108-2.3.41.002.11.2.3.2.02.02.009.93304-22.1 | 400,000.000,00

4. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO

VALOR INICIAL CONTRATO 1.500.000.000,00 | | PAGO ANTICIPADO
ADICION 1 400,000,000,00 | | ANTICIPO 1
ADICION 2 ANTICIPO 2
ADICION 3 FANTICIPO 3
VALOR TOTAL CONTRATO 1.900.000.000,00 / TOTAL ANTICIPOS -
NUMERQO DE ACTA VALOR A GIRAR AMORTIZACION TOTAL ACTA ESTADO DE EJECUCION FINANCIERA
ACTA PARCIAL 1 177.515.030 177.515.030
ACTA PARCIAL 2 173.974.220 173.974.220 TOTAL GIROS 1.800.661,510
ALCTA PARCIAL 3 168.230.860 168.230.860 AMORTIZACIONES i
ACTA PARCIAL & 166.528.600 166.528.600 EJECUCION 1.800.661.510
ACTA PARCIAL 5 165.078.690 165.078.690
ACTA PARCIALG 157.131.870 157.131.870 POR AMORTIZAR 99.335.430 L
ACTA PARCIAL 7 157.308.620 157.308.620 POR EIECUTAR
ACTA PARCIAL 8 150.255.140 150.255.140
ACTA PARCIAL 9 156.283.400 156.283.400 OBSERVACIONES I
ACTA PARCIAL 10 172.078.920 172.078.920
ACTA PARCIAL 11 156.276.160 156.276.160
ACTA PARCIAL 12 P
TOTAL 1.800.661.510 | ¢ . 1.800.661.510

|saLDO A LBERAR]

FECHA ACTA LIQUIDACION

FIRMA CONTRATISTA

FIRMA SUPERV/

OR




EXTREMA POBREZA O EN ESTADO DE INDIGENCIA. /

cODIGO GF-FR-FO03
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
... TRAMITE DE PAGO _ oD MM AA
FORMATO DE CERTIFICACION 5 3 2024
NUMERC DE CONTRATO | 1586-20247 { IDENTIFICACION DEL TIPG DE PAGO
OBJETO
) PAGO UNICO
AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION Y PROTECCION SOCIAL A ,
INSTITUCIONALIZADA A PERSONAS ADULTAS MAYORES CON ALTO ACTA PARCIAL N®. 1 4
GRADO DE VULNERABILIDAD, EN CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE ANTICIPIO %

PAGO ANTICIPADO

EL CONTRATISTA

Certifico bajo la gravedad de juramento que los aportes de seguridad social que acontinuacion se detallan, corresponden a los ingresos percibides por el presente
contrate, para el perioro de liquidacion de esta acta.

SALUD PENSION ARL
ENTIDAD ENTIDAD ENTIDAD
PERIGDO MAYQD PERIODO MAYO PERIODO MAYD
CERTIFICADO DE PARAFISCALES CERTIFICADO DE PARAFISCALES CERTIFICADO DE PARAFISCALES
PLANILLA REVISORA FISCAL Y PLANILLA REVISORA FISCALY PLANILLA REVISORA FISCALY
REPRESENTANTE LEGAL REPRESENTANTE LEGAL REPRESENTANTE LEGAL
|LB.C. 1.B.C. 1.B.C.
APQORTE APORTE APORTE
FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN Y LA
CONTRATISTA !
- MUJER SOACHA VIVE
C.C. O NIT 832005006 -5
E-MAIL {undacionsoachavive@gmail.com
TELEFONQ 7222831 FIRMA_

EL SUPERVISOR

Como supervisor autorizo el tramite de pago de la presente acta ante la Secretaria de Hacienda Municipal.

Como supervisor del contrato certifico que el contratista cumplia satisfactortamente con el objeto y obligaciones del referido cantrato, durante el periodo
correspondiente al presente pago.

Como supervisor del contrato verifiqué el cumplimiento por parte del contratista con respecto a |os aportes al sistema de seguridad social en salud, pensién y riesgos
labores, de conformidad con la normatividad vigente.

Como supervisor del contrato cerfifico que los soportes que acompanan este formato carresponden a los originados en la ejecucién del contrato y fueron
debidamente validados para autorizar el tramite de pago.

La presente certificacion se expide el: JUNIO 2025 E
SUPERVISOR YAIR PISSO ESCALANTE
CARGO DIRECTOR TECNICO CICLO DE VIDA
DEPENDENCIA SECRETARIA DE DESARROLLO 50CIAL
E-MAIL yair.pisso@alcaldiasoacha gov.co
TELEFONO 7305500 EIRMA |
8. ANEXOS

N. ANEXC FOLIOS N. ANEXO FOLIOS

1 FORMATO DE PAGOS 3 6| CERTIFICACION PARAFISCALES, CEDULA, TARIETA PROFESIONAL Y

JUNTA DE CONTADORES 3

| 2 INFORME DE ACTIVIDADES 2 7 INFORME EJECUTIVOD 63

3 INFORME DE SUPERVISION 2

4 FACTURA 1

5 TABLA DE AMORTIZACION 1




i CODIGO GF-FR-FO04
] ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSIGN 2
| FECHA DE APROBACION
l ; TRAMITE DE PAGO DD MR AL
s
Pt Hinsgal o Sescm FORMATO DE INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA 5 4 2024
1. INFORMACION DE SUPERVISION O INTERVENTORIA,
Fecha de Expedicion ; suparvisor o Interventor . Telélono o Ext
MM a7 YAIR PISSO ESCALANTE
- s ALA 7305500
06 2025 | CARGD: DIRECTOR TECWICO CICLO DE ViDA
1L, INFORMACION CONTRACTUAL.
Nombre o Razdn social del contratists.
s FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTD MAYOR, EL JOVEN ¥ LA MUIER SOACHA VIVE N
TIFO DE CONTRATO: Prestaclén de Servicios
Contrate OS5 Convenig Fecha 5 No.
| 28/6/2024 | 1sse-2024
S Z CINCO [5) Meses sin que supers.
|
Fecha de Inicia 4f7/2024 ‘ Plaza de ejecucin | 0% denad fo 204

‘OBJETO CONTRACTUAL

AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION ¥ PROTECCION SOCIAL INSTITUCIONALIZADA A PERSONAS ADULTAS MAYORES CON ALTD GRADO DE VULNERABILIDAD, EN CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE EXTREMA POBREZA
O EN ESTADO DE INDIGENCIA.

fil. PER:ODO CERTIFICADD
Desde:  DDRM/AA Hasta:  DO/MR/AA Informe ho.

1/5/2025 - | 31/5/2025 11 %

IV, CUMPLIMIENTO SEGUN CONTRATD.
DBUGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO PRODUCTOS PRESENTADOS

1} Cumplir con todes v cada uno de los

requerimientas estableddes por el Se elahord el informe ejecutivo conformado por 52 pédginas, en el cual se describie detalladamente el desarrollo delas 3 pdf infor s inde det0 ‘al 314 &
municipio en fa ficha actividades Hevadss 3 cabo desde J2s diferentes dreas de atencion {bienestar y cuidada, nutricion, psicalogla, trabajo Pl ﬁzg';;e’m' WREURRCE AR
técnica que forma parte integral del socfal, edueacidn Fsica y seguridad y salud en el trabajal v las novedades contempladas durante el peripdo e
Convenio.

Durante el periodo comprendido entre el 61 al 31 de MAYD | de 2025, se brindd cuidade y atencidn Integral 3 74 adultos
mayares, las 24 horas del dia, los 7 dias de la semans canforme o lo establecido en la Ficha Técnica del corvenio.

5S¢ garantizd &l serviclo de alimentacion, que incluye desayung, refrigerio de la mafiana, almuerza, refrigenio de |a tarde y
cena. Asi mismo, se realizaron actividades asislencizles dirigidas a las personas mayores institudionalizadas, tales como:
control diario d= signos vitales, entrega de medicamentos de acuerdo a |2 farmulacion carres pondiente segun el caso,
asistencia en tareas esenclales de 3 vida dlaria come el bafio, deambulacion, alimentacién, cambios de pusician para
evitar tlcaras por presion, y lubricacién de la piel para mantener su integridad, en culdades personales se realizaron cortes ’

/

2} Brindar atencién social
institucionalizada 24 horas al dia, los 7
dias a fa semang, a los adultes moyores
remifidos por fa Searetarla de Desarrolio

Social y presentar mensualmente el
soporte fotugrafica para corroborar 2
prestacion efectiva del servicio de
institucionalizacion.

de zabells ¥ ufias paramantener {3 higlene v el blenestar de los usuarios, ertre otros oetividades de asistensia y
i_pdfacta de falleciemiento y remisiones
NOVEDADES DE FALLECIMIENTOS:

MISAEL HERNANDE? crr 19083733
BEATRIZ CABALERRD SAAVEDRA oo 279039435

REMISIONES:
ARMANDA CONCEPCION CHICA RDDRIGUEZ ce: 52580080

3} Elaborar, hacer seguimiento v reportar .
Ia apticacion de (35 minutas almentarias [ Durante &l periodo de U1 2l 31de MAYO de 2045 se reatizo segumiento al cumplimiento de la minuta nutricional . 4 = . ]
que incluya alimenlos freseos, [rutas, | presentaday aprobada en para el desarrolio del Canvenio 1586-2024, de igusl manera se realizaren los pedidos de manerz 1"?‘_”_':"'”"[3 realizada por Iz profesional en
verduris, proteinas magras y diariz para garantizar que los alimentos s preparar cumplieran con las condiciones de salubridad, freseura y calidad Nutricion. "
carbohicratos saludables, proporcianande | nutricional parz lss persunas mayores institucionalizadas. De igual modo, se llevd  cab un seguimiento constante en bz | 2— PI! 98 3prebacion de 'l.a rmifuta por parte defa
una dlets equilibrada que cumpla con los | preparacion y alistamiente de los alimentos, verificando el diligenciamiento de los formatos de Buenas Pricticas de Secrataria de Desarrolio x“f'm‘ i
requerimientos nutricionales diariosy | Manufacturs (BOM), 3: __Ddf f_armatus de lfluenas ?IBCCIC&S de Manufactura |
promueva la salud y 2l bienestar general. diligenciados por s Fundacidn drea de Cocina

4} Garantizar |2 calidad v cantidad de las
cince comidas diarias: Desayuno,
refrigerio de |z manane, almuerzo,
refrigerio de a tarde y cena, asegurando | Se adjunta un regisiro fotografico gue miestra los ciclos de menu propordonades por la Fundacldn durante el perindo

la Ingesta necesaria, a nivel proteico - |comprendido entre el 01 al 31 de MAYD "{!» 2025, 1_ pdf registro fi
calérico y micronutrientes que garanticen duranie ol maos,
Buenas condicipnes de salud para las
personas aduftas mayores, de acuerdo
con 2l mena elaborado y aprobado por el
nutricionista.

ico de los al brindadh




5) Brindar onentacién psicosocial alos
beneficiarios, mitigando el efecto de la
patologla de comportamiento que surgen
enlatercera edad y promaver la
corresponsabllidad de fa red familiar o
social, para garanhizar la salud y bienestar
fisico y emocional de los beneficiarios

actividad el hienastar

i
Durante el periodo 01 al 31 de MAYD de 2025,5e real i
v 1a calidad de vida de fas personos mayores,

con el ebj de

El area de psicologia tuvo enfogues individuales v grupales donde se abordo principalmente el deterioro cognitivo,
tambidn generanda reflaviones en cuanto a las redes de apoyo y ta familia, seincentivo el favoredimiento de relaciomes
interpersunales, motivando a la interaccion positiva entre pares y io sctitudes saludables, de igual manera se
brindo ztencian de primeros auxhios pacologicos en el caso de las sttuaciones en crisis.

El drea de trabajo social enfocd su atencion en el restablecimiento de derechos de las personas mayores
institucionalizadas, segin las necesidades identificadas en el proceso de caracterizacion, t2les como los reportes ante las
barreras en el sistemna general de salud presentadas en algunos usuarios, gestion de atencion demiciliaria para aquellos
aduitos que no cuentan con red de apoyo familiar y presentan dificultades en el desplazamiento, seguimiento a las redes
de apoyo famillar distantes en pro de incentivar un mayor compromiso en la participacién en la ctapa de vida de los
aduitos mayores.

1_pdf regletro Fologrdfico de enfoques desarroliadas
desde cada drea (psicologia y trabajo social)

6 ) Planear, | p

Desde el area de educarién fisica se propene de manera continua realizar actividades enfocadas en tres aspectos

¥
semanalmente diferantes actividades
deportivas, ludicas y formativas con los
persunas adultas mayores, reduciendo la
afectacion o deterioro cognitivo y
mejoranda sus condiciones de salud y
brenestar

-Estimulacicn cognitivie (cambiar de ent
parques,

-Estimulacion Motnz: Acti conmio bailar, caminar, realizar
psicomotricidad (tener conciencia de su cuerpo).
-Coordinacién viso-manual: Juegos de mesa, rana,teio, plastiling, colgrear, pinturas v lectura con el objetivo de estimular
la matricidad fina.

): Se desarrollaron actividades que requieren desplazamientos a lugares como

1ead

de cada

g corporal irvolucra la

1_pdf bitdcoras semanales correspondientes al 01 al
31 de faAYO e 2025

7) Desarroliar Lafleres y acciones
mensuales para promover estitos de vida
saludable de acuerdo con las patologias

de los adultos mayores; aportando a su
reducclon y prevencian,

Durante el perioda de| 01 al 31 de Mh\'ﬂ-\de 2025 se coordinaran jornadas de peluqueria, espacias de aracidn por parte
de [a Leglon de Maria y &l Centro Mislonero Bethesda, se promovieran actividades de estimulacion cognitiva con espacios
de lectura, pausas activas, charlas de hibitos de vida saludables, y actividades hidicas en general a fin de incentivar el
amaor y el respeto entre pares, asl como también mejorar el estada de dnimo y fomentar fa soclalizacion en el entorno
comunitaria. Se contd con el apoyo de practicantes do psicologla y enfermeria .

1_ pdf registro fotogrifico de actividades grupales
desarrolladas durante el mes.

8) Entregar mensualmente el kit de aseo,
£on una variedad de productos
indispensables para el culdado higiene
personal y blenestar diario de los
benefidarios,

Se realiza entrega de kit de aseo mensual de scuerdo a lo establecide en la Ficha Técnica del Convenla:

1 DESCDORANTES EN ROLL ON DE 50 ML

2 MAQUINAS DE AFEITAR POR CADA HOMERE,

1 CHEMA DENTAL, EMPACIUE I‘-‘U‘S TICO DE TAPA CLIC FARA DOSIFICAR, CON CONTENIDD NETO DE 75 G,

1 CEPILLO DE DIENTES PARA ADULTO TIPO MEDIAND DE MANGO FLEXIBLE, CERDAS INTERDENTALES ¥ LIMPIADOR DE
LENGLIA.

1JABON DE BARO EN BARRA DE 150 G,

1 FRASCO DE SHAMPOO DE 200 ML PARA TODO TIPQ DE CABELLO.

1 TALCOS PARA PIES DE 200 ML.

1 ROLLC BE PAPEL HIGIENICO BLANCO DOBLE HOIA DE 40 METROS, SIN OLOR

Durante la entrega de los kits se realiza una charla acerea del culdade y la higiene persanal, con ello se busca pramover el
aulocuidade e incentivar habitos de vida saludables, teniendu en cuenta gue |a etapa de vida de las persunas mayores es
de alta riesgo por enfermedades especificas, algunas de ellas de facil contagio, que afectzn desde su aspecte fisico como
paicaldgico.

1 pdiz acta de entrega
2 pdf firmas
3 pdf registro Fotogrifice

a} Ar fiar o hacar

7 a les

Durante &l periodo en mencidn, se realizo seguimiento al estado de afiliacion de las 74 personas mayores
lizadas, de lgual manera se realizd acompafamiento de acuerdo a las necesidades presentadas a citas de

instituc

tos, 5y les de
los servicios de salud (EPS) a través del
sefvicio de cuidado, garantizando fa salud
y bienestar do las personas adultas
mayares.

medicina generalpsiquiatrla, acompafiamiento hospitalario, en el caso de aguellas que no cuentan con una red de apoyo
familiar.

En cuanto alas personas mayores que cuentan con red de apoyo familiar, se realizé el seguimiento desde el drea de
trabiaje social en pro de garantizar la gestion de las citas médicas y los tramites de los tratamientos correspondientes de
manerz oportuna.

1_pdf registra fatoprifico acampafiamienta y
sgguimiento médico de las personas mayores,

J

10} Adelantar las acciones
¥ operativas
para garantizar ol aseguramiento en
régimen subsidiado de las personas que
no cuenten con red de apoya social,

adr

De manera mensual se realiza verificacidn en ef Fopdo de Sofidaridad y Garantia FOSYGA con ¢l proposito de garantizar el
estado de afiliacion de las personas mayares en el §istema Generai de Salud,

£nla verifleacldn que se realizd en el mes de MAYOIWA personas mayares inscritas en el programa el 99% se encuentra
activo en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, asl mismo, actual '3 MaYOres se enc

activos en las EAPB nuova eps, capital salud y famisanar en Bogota, 1 persona en famisanar en facatativa, las demas en
Saacha

1_ pdf listado de verificacion de estado de afilizcian 1
ensatud

11) Garantizar la dispanibilidad de
transporte 24 (7 para realizar los trastadas
acitas o consultas medicas que sean
requeridos por las personas adultas
mayores, que no cuentan con red famillan

Se realiza diligenciamiento 3 las planilla donde se especifica fecha del traslado, acompaniante, motivo, hara de salida y
hora de flegada a la Fundacidn, s» parantiza para citas médicas, trimites en las EAPS, o trasladas a servicies de urgencias
de hospitales distantes 2 la ubicacion de la Fundacidn.

1_ P planifia de transporte mes de MAYD




12) Uevar archivo fisico y digital de todos
Ins beneficiarios del convenio, con la
sigutente documentacidn: hoja de vida de
ingreso, remision, seguridad sodal,
puntaje Sisbén, cédula del usuario,

Se manefa un archivo fisico en carpetas individuzles y digital en DRIVE ton acceso limitado de cada persona mayor
lizada bajo el ¢ 1586, las cuales constan de documento de identificacidn, soportes de historia clinica,
por parte de los profesionsles e informacion de la red de apoyo farmiliar y social si aplica.

imstituei

anotaciones y registrs f fico de la
evaluacidn y seguimiento relacionadas en
el anexa téenico del Convenin

1_Drive

2_ Carperas individuales en archivo de fa Fundacion
Soacha Vive

3_ Caracterizaclon Mes MAYO

13} Garantizar |z contratacibn y el
hlenestar del recursa humano
interdisciplinario establecido en 2 ficha
téenica del Convenia, para la adecuada
Ftencidn y proteccion de |as personas
mayores en Todas las dreas.

Se garantiza el 1alenta humano para el culdade y atenclon integral a las personas mayores en cumplimiento a ko
establecide en la Ficha Téenica del Convenlo 1586,

1 Los documentos de contratacidn reposan en el
archivo fisico de fa fundacldn Soache Vive

14) Realizar mantenimiento periddico a
las instalaciones, proporcionando gue los
espacios fisicos garanticen el bienestar, la

comaodidad y la seguridad de los adultas

mayores.

Durante el mies de mayw, las mejoras (ocativas mejorss aue se han venidu
realizande segin los hallazgos encontrados en los meses de MAYO

1_ Pdf plan de mejora locativa

15) Partickpar mensualmente del comité
operative, técnico o de seguimiento del
convenio, reportando las novedades,
atenciones y seguimientos a las personas
mayores institucionalizadas, de acuerdo
con lo establecido an el anexo téenico.

ian, fallesi v

Enelmesde MAYD se reall2d el comité técnico en la cual se fades de Hespitall
alteracicn de la conducta. Asi mismo, se recibisron sugerencias en cuanto a mejoras en los procesos,

1_ NO APLICA

16] Presentar de manera oportuna y con
calidad, los infarmes solicitados porfa
supervisign del Convenlo o la
administracién municipal de Soacha

Se elubord y presentd un infarme ejecutive conformada por 52 péginas, en et cual se deseribe detalladamente el
desarrolio de las actividades [levadas a cabo desde las diferentes dreas de atencidn {cuidado, nutricidn, psicologia, trabajo
soclal y educacion fisica),

1_ pdfinforme ejecutive con la descripeion de fas
actividades desarrolladas entre 2| 01 21 31 de MAYD
de 2025

17] Mensualmente con |3 prasentacion de
I3 factura o cusnta de cobro, el asociado
deberd describir
&l poreentaje del aporte y el valor
realizado al convenio durante ef periodo
carrespondiente,

En cumplimizgnte a fa obligacién mencionada, se presentan los formatos para trémite de pago dispuestos por [a
administracidn municipal diligenciadus de acuerde a las orlentaciones recibidas por parte del profesional financiero de la
Secretaria de Desarrotla Secial, de igual modo se adjunta factura con informacion detallada de los servicios prestados y un
formate adiciena! que discrimina la formula para el porcentaie de la ejecucidn, donde se evidencia el aporte de! municipio
y ¢l de la institucicn.

1_ excet farmato para trimite de page del 01 al 31 de
MAYQ de 2025

Convenio 1586 de 2024,

2_ pdf factura de venta

FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN ¥ LA MUJER SOACHA VIVE

C.C 832005006 -5

En mi calidad de supervisor yfo interventor, previa verificacion de , avalo el do del p

CARGO: DIRECFOR

TECNICO CICLO DE VIDA
i, i A




cODIGO GF-FR-FOO5
VERSION 2
FECHA DE APROBACION
o
Alcaidia Huricipal de Seacha TRAMITE DE PAGO (3]5] MM AA
FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION 5 4 2024
SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL
1. INFORMACION DE SUPERVISION
Fecha de E:psdicié_n- Supervisor o Interventor Teléfono o Ext.
JUNIO 2025 ¢ YAIR PIS30 ESCALANTE 7305500
CARGO: DIRECTOR TECNICO CICLO DE VIDA
1I. INFORMACION DE APOYO A LA SUPERVISION
Nombre;
Cargo:
1. INFORMACION CONTRACTUAL,
Nombre o Razon social del contratista. cC_/ Nit

FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN Y LA MUJER SOACHA VIVE

B32005006 -5

IV. TIPO DE CONTRATO:

Contrato  O.P.5. Convenio Fecha: Contrato No.
X 28/6/2024 1586-2024
FECHA INICIO: Plazo inicial Adicion
4/7/2024 CINCO (5) MESES O HASTA AGOTAR RECURSQOS, 5IN SUPERAR 31 DE DICIEMBRE 2024 CUATRO MESES DE PRORROGA
OBIETO

AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION Y PROTECCION SOCIAL INSTITUCIONALIZADA A PERSONAS ADULTAS MAYORES CON ALTO GRADO DE VULNERABILIDAD, EN

CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE EXTREMA POBREZA O EN ESTADO DE INDIGENCIA.

V. PERIODO CERTIFICADO

Desde: DD/MM/AA Hasta:; DD/MM/AA Informe No.
1/5/2025 31/5/2025 11
Vi. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS VERIFICACION
1. Cumplir con tados y cada uno de los requerimientos establecidos por el municipio en la ficha técnica que forma parte il
integral del Convenio, B
2. Brindar atencidn social institucionalizada 24 horas al dia, los 7 dias a la semana, a los adultos mayores remitidos por la
Secretaria de Desarrollo Social y presentar mensualmente el soporte fotografico para corroborar la prestacion efectiva del cumple
servicio de institucionalizacion.
3. Elaborar, hacer seguimiento y reportar la aplicacion de las minutas alimentarias que incluya alimentos frescos, frutas,
verduras, protelnas magras y carbehidratos saludables, proporcionando una dista equilibrada que cumpla con los cumple
reguerimientos nutricionales diarios y promueva la salud y el bienestar general.
A.Garantzar la calidad y cantidad de |as cinco comidas diarias: Desayuno, refrigerio de la manana, almuerzo, refrigerio de la
tarde y cena, asegurando la ingesta necesaria, a nivel proteico - caldrico y micronutrientes gue garanticen buenas cumple
condiciones de salud para las personas adultas mayores, de acuerdo con el mend glaborado y aprobade por nutricionista.
5. Brindar orlentacion psicosocial a los beneficiarios, mitigando el efecto de |a patologia de comportamiento que surgenen la
tercera edad y promover la corresponsabllidad de la red familiar o social, para garantizar la salud y blenestar fisico y cumple
emocional de los beneficiarios.
6. Planear, implementar y reportar semanalmente diferentes actividades deportivas, lddicas y formativas con las personas —
adultas mayores, reduciendo la afectacion o deterioro cognitivo y mejorando sus condiciones de salud y bienestar a
7.Desarrollar talleres y acciones mensualas para promover estilos de vida saludable de acuerdo con las patologias de los vl
adultos mayores; aportando a su reduccién y prevencion. MAR
8. Entregar mensualmente el kit de aseo, con una variedad de productos indispensables para el cuidado higiene personal y
g il T cumple
bienestar diario de los beneficiarios.
9. Acompafiar o hacer seguimiento a los tratamientos, remisiones y cortroles de los servicios de salud (EPS) a través del i
servicio de cuidado, garantizando la salud y bienestar de las personas adultas mayores, Sl
10.Adelantar las acciones administrativas y operativas necesarlas para garantizar el aseguramiento en régimen subsidiado de cinils
u

I35 personas que no cuenten con red de apoyo social




11. Garantizar ta disponibilidad de transporte 24 /7 para realizar los trasladas a citas o consultas médicas gue sean

e cumple
requeridos por las personas adultas mayores, que no cuentan con red familiar,

12, Llevar archivo fisico y digital de todoes los beneficiarios def convenio, con la siguiente documentacion; hoja de vida de
ingreso, remisién, seguridad social, puntaje Sishén, cédula del usuario, anotaciones y registro fotogréfico de la evaluacidny cumple
seguirmiento relacionadas en el anexo técnico del Convenio.

13 GGarantizar [a cantratacion y el hienastar del recireo humanao inferdiseinlinarin sstableridn en |z ficha téenica del

= e a : cumple
Convenio, para |z adecuada atencion y proteccidn de las personas mayores en todas las dreas
14, Realizar mantenimiento periodico a las instalaciones, proporcionando que Ips espacios fisicos garanticen el bienestar, la i
comodidad y la seguridad de los adultos mayores. !
15, Participar mensualmente del comité operativo, técnico o de seguimiento del convenio, reportande las novedades, NO APLICA
atenciones y seguimicntos a las parsonas mayares institucionzlizadas, de acuerdo con lo establecido en el anexo técnica.
16. Presentar de manera oportuna y con calidad, los informes solicitados por la supervision del Convenio o la administracion i
municipal de Soacha '
17. Mensualmente con la presentacian de Iz factura o cuenta de cobro, el asaciado deberd describir el porcenta]e del aporte il

v €l valor realizado al convenio durante el periodo correspondiente.

En mi calidad de supervisor, previa verificacién de los productos recibidos certifico que el contratista cumplié con las obligaciones en los términos y tiempos pactados, las
cuales fueron verificadas y se avala el presente informe de conformidad con el Articulo 83 y 84 de la ley 1474 de 2011,

Asf mismo, el supervisor certifica que el contralista realizo el pago de los aportes al Sistema General de Seguridad Social en Salud, Pensiones y ARL presentando fas planillas
originales de acuerdo con lo establecido en |a ley 789 de 2002 y Decreto 1709 de 2002.

YAIH PISSO ESCALANTE
CC 7731834
Fifma del supervisor
CARGO: DIRECTOR TECNICO CICLO DE VIDA

yalrp jlcs oacha.gov.co
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Factura electrénica de venta N°: SVF 77

FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR,

EL JOVEN Y LA MUJER "SOACHA VIVE
832.005.008-5

Carrera 10 # 12 24

Soacha - Colombia

{_>Cliente: MUNICIPIO DE SOACHA

(601) 7222831

fundacionsoachavive@gmail.com

www.fundacionsoachavive.org

Fecha y hora Factura

Generacion

08/07/2025, 10:51

) N > o
©Nit: 800.094.755-7 Expedicion 08/07/2025, 10:51
; : Vencimiento 08/07/2025
QTeléfono: (000) 7305500 - Ext. 000 N
Fundacion Soacha
2 . Vendedor Vive
Direccion: CALLE 137 30
Centro de costo 0
Hcorreo: secdesarrollosocial@alcaldiasoacha.gov.co Cotizacién
item Descripcién Cantidad Vr. Unitario Vr. Bruto
1 ATENCION INSTITUCIONALIZADA A 100 PERSONAS MAYORES 100.00 741,090.00 74,108,000.00
SERVICIQ DE ALIMENTACION A 71 ADULTOS MAYDRES
2 DURANTE 30 DIAS 71.00 1,081,500.00 76,786,500,00
3 ?ED!T{:SICIO DE ALIMENTACION A 1 PERSONA MAYOR DURANTE i 252.350.00 262.350.00
4 SERVICIO DE ALIMENTACION A 1 PERSONA MAYOR DURANTE 1.00 973.350.00 $73.350.00
27 DIAS
5 ;SQEE?:gIO DE ALIMENTACION A 1 PERSONA MAYOR DURANTE 1.00 684.950.00 £84.850.00
6 KIT DE ASEQ 74.00 43,960.00 3,253,040.00
7  DOTACION A 1 PERSONA MAYOR 1.00 216,970.00 216,970.00
Total items: 7
Valor en Letras:
Ciento cincuenta y seis millones doscientos setenta y seis mil ciento sesenta pesos
m/cte
Forma de pago: Total Bruto 156,276,160.00
Contado
IVA 0% 0.00

Medio de pago:
Débito Ahorro - Banco cta ahorro 4595

Observaciones:

$ 156,276,160.00

Total a Pagar

Aesta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el
Comprador declara haber recibido real y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descntos en este litulo -
Valor. Namero Autorizacion Electrénica 18764086480181 aprobado en 20241230 prefijo SVF desde el nimero 72 al

200 Vigencia: 12 MesesNo responsable de [VA - Actividad Econdmica 94899 Aclividades de otras asociaciones n.c.p.

156,276,160.00

joctronicas verea el XML
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CUFE: 11815db111692028¢5fe579d75532f54aa75f8807edcaldf66bc047d4 78892020644 118de6b70992640B 3 1eb4he%ae

Elaborado por Firma recibido




il JUNTA CENTRAL G a

ADMINISTRATIVA

rsecci. DE CONTADORES

Certificado No:

PO@EEBPERIE@E

4

=
BY
=

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico LINA MARCELA BERNAL DIAZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1020756969 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No
190362-T SI tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcién.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIQS * * * * ¥ * ¥ k¥ wkxasmamuxsnrvrnmmxxs

R T R E R S R E R R R E R R R R SRR R E N R R R

I e e E E R E E E E R E R E S E R X EEE SRR R R R R AR EEE R R R R R R A A

Dado en BOGOTA a los 8 dias del mes de Julio de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicidn.

- ;
'-';‘__._;ﬁru}mﬂ}“m

SANDRA MILENA BARRIOS PULIDOC
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1989, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado



LINA MARCELA BERNAL DIAZ

Contador Piblico Titulado Universidad Militar Nueva Granada
Asesorfa en asuntos contables y tributarios
Cel:r 3214758866

CERTIFICO QUE:

La FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR EL JOVEN Y LA
MUJER “SOACHA VIVE", con NIT. 832.005.006-5, y representada legalmente
por la sefiora JOAHNNA BELTRAN JULIO, idenfificada con cedula de
ciudadania n°® 1.072.527.983 de San Antero, que, revisando sus soportes
contables y su correspondencia, he visio que se encuenira al dia en los
pagos hechos a la seguridad social: salud, pensidn, riesgos profesionales y
parafiscales en los Ultimos seis meses hasta el mes de mayo de 2025.

Se expide el dia ires (03) del mes de junio de 2025, a solicitud de la parte
interesada.

Firmado,
Y )
7~
£ L(U lk %,
) f
JOAHNNA BELTRAN JULIO LINA MAR(‘.LELA BERNAL DIAZ
C.C. 1.072.527.983 de San Anfero Contador Publico

REPRESENTANTE LEGAL T.P. N° 190362-T



REPUBLICA DE CCLOME]IA
IDENTIFICACION PERSOMAL

LINHAA

1.072.527.983
BELTRAN JULIO

JOAHNNA

£ 5 | f ;
Jabenna Zeltren fulg

CHa B MacimienTo  20-NOV-1893

SAN ANTERO
(CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.63 O+ F

TATLIHA HE

§7-DiC-2011 SAN ANTERC
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2, Concepto Actualizacion

141137081508

iJ‘J? o7 }:l.’ll 3984(B020) 000014113708150 8

4. Nimero de formulario

6. DV
5

12, Direccien secclonal
Impuestos de Bogota

5. Nomero de ldentificacian Tributaria (NIT})
8 320050086

__—T1?Buzbn electrénico
) E

IDENTIFICACION

24, Tipo de contribuyente
Persona juridica

25. Tipa de documento

26. Numero de Identificacidn

Lugar de expedicion 28, Pais 29, Departamento

30. fiudadim!uninipio

31. Primer apaliido 32, Segundo apellido 33. Pri

mer nombre 34. Chos nombres

. Razén social

L

NDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR EL JOVEN Y LA MUJER SOACHA VIVE

35. Nombre comercial 37. Sigus
IR . N
UBICACION
38. Pais 34. Departamento 40. Civdad/Municiplo
COLOMBIA 1 6 9 | Cundinamarca 2 5 | Soacha 754
41. Direccion principal
CR10 12 24

42, Corren electranion fundacionsoachavive@gmail.com

43. Codigo postal ‘u. Teléfone: 1

3417689006 2 845 Teléfono 2

CLASIFICACION
Actividad scondmica L m— Ocupacién
Actividad principal Activided sssunsaria Otras actividades 52, Nimero
46.Codigo 47 Fecha inicio actividad 48. Codne 49, Fecha inicio sctivicad 50. Cédigo 1 4 51. Cédigo establecimientos
[9499|l200011009|[|8 790]l20240901| |5 6 2 9] || | | |
‘Rasponsahilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 3 & 7 d "—9"_ 10 " 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

ocwmls |7 |t alislezlsalssl | § | [ | L | L L 1 L L L L 11| |
5- Impto. renta y compl. régimen ordinar
‘?— Relencidn en la fuente a titulo de rent
14- Informante de exogena
16- Obligacion facturar por ingresos bienes
42- Obligado a llevar contabilidad
52 - Faclurador electrénico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarios aduansros Exportadores
1 2 3 4 5 6 T B 9 10
| | | l | | | ‘ ] I 55. Forma 58. Tipn Servicio 1 2 3
54. Codigo . |57. Modo } I J
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
O O e L L

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las i a que haya lugar, la inscrpcidn en el Regi Unico Tributario -RUT-, tendrd vig yen ia ne se exigird su renovacion

59. Anexos 60. No_ de Falios:

sl D ND

Para uso exclusivo de la DIAN

[ ol

La informacidn suministrada a trawés del formulario oficial de inscripcidn, actualizacion, suspension
y cancelacion del Regislro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz, en caso de constatar
Inexactitud en algune de los dalos suministrades se adelantardn los procedimientos administratives
sancionalorios o de suspansicn, segun el caso, Pardgralo def articulo 1.6.1.2.6 dal Decrelo 1625
del 2016. De igual manera al formalizar ei trdmite el usuario fue informado y acepta la politica de
lralamiento de datos ley 1581 de 2012,

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las venficaciones que Ia DIAN reslice.
Firma autorizada:

084 Npmbre BELTRAN JULIO JOAHNNA

985, Cargo Reprasentante legal Certificado

=

Fecha generacién decumento PDF: 08-04-2025 12:06:40PM




Bancode Bogota 3

EL BANCO DE BOGOTA

INFORMA:

Que la empresa FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR EL J
identificado(a) con NIT 8320050065 esta vinculada al BANCO DE BOGOTA a través de la
CUENTA DE AHORROS No. 272044595 desde el 18 de Enero de 2008, este producto se
encuentra ACTIVO.

Esta informacion es confidencial, no es una recomendacién de negocio y se suministra sin
responsabilidad del banco, se expide el 8 de Julio de 2025, a solicitud del interesado, con destino
a quien interese. '

Atentamente,

OLGA YANIRA OTALORA GUERRERQ
Gerencia de soluciones para el cliente
Banco de Bogota



} ~ GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Codigo | GJFR019
é& Alcaldiade Version 20
:3 SOACHA | FORMATO DE MODIFICACION CONTRACTUAL Fecha de Aprobacién
23 07 2024

=

MODIFICACION No. 3 AL CONVENIO DE ASOCIACION 1586 - 2024, CELEBRADO ENTRE EL
MUNICIPIO DE SOACHA Y LA FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTG MAYOR, EL JOVEN
Y LA MUIJER SOACHA VIVE CON NIT 832.005-006-5

Entre los suscritos a saber, LUZ KATHERINE MEDELLIN SALAZAR, identificada con la cedula de
ciudadania numero 53.108.202 expedida en Bogota, en su calidad Secretaria de Desarrollo Social,
nombrado mediante Resolucion No 004 de del 2 de enere de 2024, cargo para el cual tomd posesion
el dia 2 de enero de 2024, segin consta en acta N° 005 del 2 de enero de 2024, en uso de las
facultades y funciones contenidas en el Decreto 0070 del 20 de agosto de 2024 que delegé la
contratacion en sus diferentes etapas, en cabeza de los Secretarios del Despacho, actuando en
nombre y representacidn del MUNICIPIO DE SOACHA, con NIT 800094755-7, quien para los efectas
. del presente convenio se denomina EL MUNICIPIO, por una parte; y por la otra, la FUNDACION
PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN Y LA MUJER SOACHA VIVE. Identificada con
Nit: 832.005-006-5, representada en este acto por JOAHNNA BELTRAN JULIO, identificada con la
cédula de ciudadania No, 1.072.527.983, quien para los efectos del presente Convenio se
denominard EL ASOCIADO, hemos convenido celebrar la Modificacion No. 3 al Convenio de
Asociacion No. 1586 de 2024, previas las siguientes consideraciones:

\ 1. Que el 28 de junio de 2024 se aprobd entre las partes en la plataforma SECOP Il el CONVENIO DE
|- ASOCIACION 1586-2024, cuyo objeto consiste en "AUNAR ESFUERZOS FPARA LA ATENCION Y
PROTECCION SOCIAL INSTITUCIONALIZADA A PERSONAS ADULTAS MAYORES CON ALTO GRADO DE
VULNERABILIDAD, EN CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE EXTREMA POBREZA O EN ESTADQ DE
INDIGENCIA. LOTE 17,

. 2.Que el dia 04 de julio de 2024 las partes suscribieron el acta de inicio del convenio 1586 - 2024
previa expedicion del Registro Presupuestal y aprobacion de garantias.

3. Que el plazo inicial de ejecucion del convenio se establecié hasta por el término de cinco (5)
meses, sin superar el 31 de diciembre de 2024,

4. Que mediante documento aprobado el de 28 de noviembre de 2024, en considzaracién a la
necesidad del servicio y a la existencia de aportes pendientes por ejecutar, se aprobé la prérroga
del convenio hasta el 3 de abril de 2025.

5. Que, el 02 de abril de 2025, para garantizar la coincidencia en la finalizacion de los dos acuerdos
de voluntades celebrados para la prestacion del servicio de institucionalizacién y, entretanto, se
adelantaba el tramite de vigencias futuras y el proceso de seieccidn de los operadores que prestardn
el servicio de institucionalizacién en calidad de asociados, durante lo que resta de la presente
vigencia y hasta finalizar la siguiente, se prorrogd el plazo de ejecucién del convenio 1586-2024
hasta el 03 de junio de 2025 y se adiciond su valor en la suma de $400.000.000.




J‘ = Alcaldiade ‘ | Versién 20
'a SOACHA FORMATO DE MODIFICACION CONTRACTUAL Fecha de Aprobacion

GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Codigo | GJ-FRO19

23 07 2024

MODIFICACION No. 3 AL CONVENIO DE ASOCIACION 1586 - 2024, CELFRRADO ENTRE EL
MUNICIPIO DE SOACHA Y LA FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN
Y LA MIUJER SOACHA VIVE CON NIT 832.005-006-5

solicitar aprobacion para la celebracion la presente prorroga y adicion, ante el Comité de
Contratacion, que aval¢ la solicitud, como consta en Acta del 06 de mayo de 2025.

7. Que se cuenta con los recursos presupuestales para amparar la presente adicion mediante el
Certificado de Disponibilidad CDP 2641 del 05 de mayo de 2025, rubro 0108-
2.3.41.04.002.11.2.3.2.02.02.009.93304-22.1, Otros servicios Sociales con Alojamiento para
adultos, Recurso Propio - Destinacion Especifica - FONDO ADULTO MAYOR, expedido por la
Direccion de Presupuesto de la Secretaria de Hacienda Municipal.

8. Que la presente adicion esta en concordancia con lo estipulado con el paragrafo del articulo 40
de la ley 80 de 1993. “Los contratos no podrdn adicionarse en mds del cincuenta por ciento (50%) de
su valor inicial, expresado éste en salarios minimos legales mensuales”.

Que de conformidad con el principio de la autonomia de la voluntad; y en razén a las anteriores
consideraciones las partes acuerdan:

CLAUSULA PRIMERA — MODIFICAR: Se modifica la CLAUSULA TERCERA del del Convenio 1586 de
2024, la cual quedara de la siguiente manera: VALOR DEL CONVENIQ: Para todos los efectos fiscales
y legales el valor del presente Convenio se fija en la suma DOS MIL NOVECIENTOS VEINTICINCO
MILLONES DE PESOS M/CTE. ($2.925.000.000), que incluye IVA y demads impuestos, tasas,
contribuciones y descuentos de caracter nacional y municipal y todos los costos directos o indirectos
que la ejecucian del convenio conlleve, distribuidos asi: aporte del Municipio DOS MIL DOSCIENTOS
CINCUENTA MILLONES DE PESOS ($2.250.000.000,00) M/CTE., y el de la fundacion a SEISCIENTOS
SETENTA Y CINCO MILLONES DE PESQS ($675.000.000,00) M/CTE.

CLAUSULA SEGUNDA — MODIFICAR: Se adiciona la CLAUSULA CUARTA del convenio 1586-2024, asi:
El aporte del municipio de Soacha en la presente adicién se pagara con cargo a la Imputacion
Presupuestal Vigencia 2025, de conformidad con el certificado de disponibilidad presupuestal No.
2641 de 05 de mayo de 2025, Rubro 0108-2.3.41.04.002.11.2.3.2.02.02.009.93304-22.1. Otros
Servicios Sociales con Alojamiento para adultos, Recurso Propio - Destinacion Especifica - FONDO
ADULTO MAYOR, expedido por la Direccion de Presupuesto de la Secretaria de Hacienda Municipal.

CLAUSULA TERCERA — MODIFICAR: Se modifica la CLAUSULA SEXTA del convenio 1586 — 2024, la
cual quedard de la siguiente manera: CLAUSULA SEXTA. PLAZO DE EJECUCION DEL CONVENIO: El
plazo de ejecucion del convenio sera de TRECE (13) MESES sin que supere el 31 de diciembre de
2025, término contado a partir del cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento, ejecucion
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GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL Cédigo | GJFRO19

> Alcaldiade Version | 2.0

SOACHA FORMATO DE MODIFICACION CONTRACTUAL Facha de Aprobacién

23 07 2024

MODIFICACION No. 3 AL CONVENIO DE ASOCIACION 1586 - 2024, CELEBRADO ENTRE FL
MUNICIPIO DE SOACHA Y LA FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN
Y LA MUJER SOACHA VIVE CON NIT 832.005-006-5

CLAUSULA QUINTA: PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION. La presente modificacion No. 3 del
Convenio de Asociacion 1586 de 28 de junio de 2024, requiere para su perfeccionamiento de la
firma de las partes y para su ejecucién de la expedicidn del correspondiente registro presupuestal
con la respectiva aprobacion de la ampliacion de las garantias de Cumplimiento y Responsabilidad
Civil Extracontractual.

CLAUSULA SEXTA: ANEXOS DE LA MODIFICACION. Hacen parte integral los siguientes documentos:
A. Solicitud vy justificacién de la necesidad de la modificacién al Convenio No. 1586-2024. B.
Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 2641 de 05 de mayo de 2025 C. Antecedentes
disciplinarios, fiscales, judiciales y medidas correctivas del Contratista.

CLAUSULA SEPTIMA: PUBLICACION. La presente modificacion No. 3 sera publicada en el Sistema
Electronico de Contratacion Publica SECOP 1.

CLAUSULA OCTAVA: VIGENCIA DE LAS CLAUSULAS Contintan vigentes todas las cldusulas y
estipuiaciones dei Convenio, no modificadas por el presente acuerdo.

CLAUSULA NOVENA: FIRMA DEL MODIFICATORIO ELECTRONICO: las partes aceptan de comuin
acuerdo suscribir la presente modificacion a través del Sistema Electronico para la Contratacion
Publica- SECOP I, herramienta tecnoldgica que es administrada por Colombia Compra Eficiente, por
lo que no es necesario plasmar firmas por las partes, siendo esto acorde con ia normatividad vigente,
teniendo asi validez juridica y probatoria.

Reviso: John Gomez Torres — Abogado Secretaria Juridica
Elabard: Nhora Marcela Mendoza Sanchez — Abogada Cantratista SDS
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[. Introduccion

El presente informe describe las actividades desarrolladas durante el mes de mayo del afio
2025, respecto a la ejecucion del Convenio 1586 de 2024, suscrito entre la Secretaria de
Desarrollo Social y la Fundacion para el Desarrollo del Adulto Mayor, el Joven y la Mujer
Soacha Vive.

Durante el periodo comprendido entre el 1 al 31 de mayo de 2025, se brindo cuidado y
atencion integral las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, a un total de 74 personas
mayores, conforme a lo establecido en la Ficha Técenica del convenio.

Se asegurd un servicio de alimentacién integral en cumplimiento a la minuta nutricional
establecida para el desarrollo del Convenio, la cual incluye desayuno, refrigerio de la
maiiana, almuerzo, refrigerio de la tarde y cena, alimentos que se solicitan en pedidos diarios
para garantizar la frescura y condiciones de salubridad.

Desde ¢l area de cuidado se realizaron actividades asistenciales dirigidas a las personas
mayores

mstitucionalizadas, tales como: Control diario de signos vitales, entrega de medicamentos de
acuerdo a la formulaciéon correspondiente segun el caso, asistencia en tareas esenciales como
¢l bafio, deambulacion, alimentacion, cambios de posicion para evitar Glceras por presion y
lubricacion de la piel para mantener su integridad, en cuidados personales se realizaron
cortes de cabello y unas para mantener la higienc y el bicnestar de los usuarios, entre otras
actividades de asistencia y cuidado.

Desde el area de nutricion, se realizo el tamizaje a las personas mayores, asi mismo
evaluando los tamizajes de cada mes, donde se han evidenciado variaciones en el peso de las
personas mayores institucionalizadas, informacion que se profundizara en el desarrollo del

documento.

También se ofrecio acompafiamicnto desde las drcas psicosociales: Trabajo social en cuanto
a la verificacion de documentacion al dia (historias clinicas, fotocopias de documentos de
identidad, formatos de ingreso y salida, entre otros), articulacidon en acompaiiamiento a

controles médicos, exigibilidad de derechos ante entidades de salud y comisarias de familia,




sensibilizacion y seguimiento a las redes de apoyo familiares y sociales de las personas
mayores de acuerdo al cumplimiento de su corresponsabilidad, entre otras actividades de
restablecimiento de derechos; desde psicologia se realizaron metodologias individuales y
grupales segin las necesidades presentes en la poblacion, enfocando ¢l seguimiento,
evaluacion en la memoria y el manejo emocional desde la implementacion del test de
yesavage.

Por parte del area de educacion fisica, s¢ desarrollaron actividades orientadas a incentivar la
estimulacion motriz y cognitiva, asi como también la coordinacion viso manual en las
personas mayores de acuerdo a sus capacidades y funcionalidades.

Desde el area de Seguridad y Salud en el Trabajo, se llevd a cabo el cronograma de
capacitaciones dirigido a los colaboradores y a algunas personas mayores en pro de
garantizar condiciones seguras en el desarrollo de las diversas actividades que se llevan a
cabo en la institucion, se realizd la reunién mensual de COPASST (Comité Paritario de
Seguridad y Salud en el Trabajo) y el Comité de Convivencia Laboral en cumplimiento a la
normatividad, como también reuniones de equipo y comités profesionales para analizar casos

relacionados con las dificultades enfrentadas por las personas mayores institucionalizadas.

2.  Objeto del convenio

Aunar esfuerzos para la atencion y proteccion social institucionalizada a personas adultas
mayores con alto grado de vulnerabilidad, en condicion de discapacidad, de extrema pobreza

o en estado de indigencia. Lote 1.

3. Periodo de ejecucion del Convenio

Cinco (5) meses o hasta agotar recursos, lo Gltimo que ocurra, sin superar el 31 de diciembre
de 2024.
Se genera prorroga de
1. CUATRO (04) MESES
2. DOS (02) MESES DE PRORROGA
FECHA FINAL ONCE (11) MESES SIN QUE SUPERE EL 31 DE DICIEMBRE 2025



Obligaciones contractuales

e Cumplir con todos y cada uno de los requerimientos establecidos por el municipio en
la ficha técnica que forma parte integral del Convenio.

e Brindar atencion social institucionalizada 24 horas al dia, los 7 dias a la semana, a los
adultos mayores remitidos por la Secretaria de Desarrollo Social y presentar
mensualmente el soporte fotogratico para corroborar la prestacion ctectiva del
servicio de institucionalizacion.

e [Elaborar, hacer seguimiento y reportar la aplicacion de las minutas alimentarias que
incluya alimentos frescos, frutas, verduras, proteinas magras y carbohidratos
saludables, proporcionando una dicta equilibrada que cumpla con los requerimientos
nutricionales diarios y promueva la salud y el bienestar general.

e Garantizar la calidad y cantidad de las cinco comidas diarias: Desayuno, refrigerio de
la mafana, almuerzo, refrigerio de la tarde y cena, asegurando la ingesta necesaria, a
nivel proteico - calorico y micronutrientes que garanticen buenas condiciones de
salud para las personas adultas mayores, de acuerdo con el ment elaborado y
aprobado por nutricionista.

e Brindar orientacién psicosocial a los beneficiarios, mitigando ¢l efecto de la
patologia de comportamiento que surgen en la tercera edad y promover la
corresponsabilidad de la red familiar o social, para garantizar la salud y bienestar
fisico y emocional de los beneficiarios.

® Plancar, implementar y reportar semanalmente diferentes actividades deportivas,
ludicas y formativas con las personas adultas mayores, reduciendo la afectacion o
deterioro cognitivo y mejorando sus condiciones de salud y bienestar.

e Desarrollar talleres v acciones mensuales para promover estilos de vida saludable de
acuerdo con las patologias de los adultos mayores; aportando a su reduccion y
prevencion.

e Entregar mensualmente el kit de aseo, con una variedad de productos indispensables

para el cuidado higiene personal y bienestar diario de los beneficiarios.



o

Acompafiar o hacer seguimiento a los tratamientos, remisiones y controles de los
servicios de salud (EPS) a través del servicio de cuidado, garantizando la salud y
bienestar de las personas adultas mayores.

Adelantar las acciones administrativas y operativas necesarias para garantizar el
aseguramiento en régimen subsidiado de las personas que no cuenten con red de
apoyo social.

Garantizar la disponibilidad de transporte 24/7 para realizar los traslados a citas o
consultas médicas que sean requeridos por las personas adultas mayores, que no
cuentan con red familiar.

Llevar archivo fisico y digital de todos los beneficiarios del convenio, con la
siguiente documentacion: hoja de vida de ingreso, remisidn, seguridad social, puntaje
Sisbén, cédula del usuario, anotaciones y registro fotografico de la evaluacion y
seguimiento relacionadas en el anexo téenico del Convenio.

Garantizar la contratacién y el bienestar del recurso humano interdisciplinario
establecido en la ficha técnica del Convenio, para la adecuada atencion y proteccion
de las personas mayores cn todas las arcas.

Realizar mantenimiento periddico a las instalaciones, proporcionando que los
espacios fisicos garanticen el bienestar, la comodidad y la seguridad de los adultos
AYyOres.

Participar mensualmente del comité operativo, técnico o de seguimiento del
convenio, reportando las novedades, atenciones y seguimientos a las personas
mayores institucionalizadas, de acuerdo con lo establecido en el anexo técnico.
Presentar de manera oportuna y con cahidad, los informes solicitados por la
supervision del Convenio o la administracion municipal de Soacha.

Mensualmente con la presentacion de la factura o cuenta de cobro, el asociado debera
describir el porcentaje del aporte y el valor realizado al convenio durante el periodo

correspondiente.




4. Personas mayores atendidas en el periodo

Durante ¢l periodo comprendido del 01 al 31 de mayo 2025, se brind¢ atencion

mstitucionalizada a 74 personas adultas mayores, verificar anexo namero 1.

Novedades

Durante el periodo comprendido entre el 01 al 31 de mayo de 2025, se presentaron 3
novedades:

(2 fallecimiento y | ingreso ).

Novedades Convenio 1586 de 2024, periodo comprendido entre el 01 de febrero del 2025 al 31 de febrero del 2025

NUMERO DE NOVEDAD

NO! " APEL L
e i IDENTIFICACION

RETIRO OBSERVACIONES
BEATF‘S:;ZA(\E/E%;:;ER. o 27800435 08/05/2025 PR
MISAEL HERNANDEZ 19083733 RRANEGS ACTA DE DEFUNCION
AMANDA CONCEPCION 52580080 14/04/2025 ACTA DE INGRESO

CHICA RODRIGUEZ

5.  Profundizacion de las dreas de atencion integral

Area de cuidado
Durante el periodo comprendido, se llevaron a cabo las actividades siguiendo el cronograma
de tiempos de movimientos establecido. Esto permitié mantener la organizacion y el control
sobre el desarrollo del convenio, asegurando que todas las tareas se completaran segin lo

planeado, entre las cuales se incluyen:

1. Alineacion de estrategias de atencién: Sc implementaron estrategias de atencion



alineadas con las directrices de la Fundacion, asi como el desarrollo del cronograma
de actividades por parte de los auxiliares de enfermeria y cuidadores.

Asistencia a reuniones: Se asistio a reuniones con el equipo de auxiliares y
cuidadores para proporcionar consignas e indicaciones para el cuidado integral de las
personas mayores.

Articulacion de citas médicas: Se coordinaron citas médicas con la trabajadora
social para la revision de formatos de toma de signos vitales, salidas de urgencias y
alistamiento de medicamentos formulados para las personas mayores.

Reuniones con personal administrativo: Se participaron en reuniones con ¢l
personal administrativo para tomar decisiones sobre casos especiales de personas
mayores y socializar consignas generales.

Planeacién y seguimiento de turnes: Se organizo la planeacion y el seguimiento de
los turnos de acompanamiento por parte de los cuidadores para las personas mayores
hospitalizadas.

Seguimiento a cuidadores y auxiliares de enfermeria: Se realizé un seguimiento y
acompafiamiento continuo a cuidadores y auxiliares de enfermeria en el desarrollo de
las actividades de cuidado.

La evaluacion funcional se contintia con un plan de atencién por area de cuidado
segun las necesidades de cada uno , en cumplimiento con la ficha técnica del

Convenio 1586 de 2024.

Estas acciones contribuyeron a la adecuada cjecucion de las actividades propucstas en el

marco del Convenio 1586 de 2024 y a la micjora continua en la atencion de las personas

mayores.

Adicionalmente, se desarrollaron actividades operativas en las instalaciones de la Fundacion

en res momentos clave:

1. Revision de cajoneras verificando organizacion y stock de medicamentos

correspondiente a la formulacion de cada persona mayor, revision de nevera para

garantizar el adecuado almacenamiento de medicamentos que requieren



refrigeracion, verificando tanto la temperatura como la correcta rotulacién de los

productos, seguimiento a cadena de medicamentos (recepcion, almacenamiento,

administracién), seguimiento a medicamentos de alto riesgo y organizacion

pertinente.

2. Revision de formatos correspondientes al drea de cuidado debidamente diligenciados,

sin tachones ni enmendaduras, legibles, completos, claros, concisos, objetivos y

cronolégicos. Los formatos establecidos en el drea de cuidado son: actas de notas,

formato de signos vitales, formatos de control de registro INVIMA de medicamentos,

Kardex de medicamentos

3
ANOTACIONES

DL

ENFERMERIA

&

Los hallazgos correspondientes se informan directamente a cuidadores en lo positivo

reafirmando las buenas practicas y estrategias efectivas, con el objetivo de continuar

aplicandolas para mantener la calidad del cuidado y la eficiencia operativa, y lo negativo
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proporcionando retroalimentacion constructiva para realizar las correcciones necesarias.
e Evaluacién y seguimiento a las personas mayores:

Se continua con un plan de atencion por enfermeria a cada uno. Este plan de atencion se
empled por parte de las auxiliares de enfermeria, para determinar de qué manera atender
cada una de las necesidades basicas de la vida diaria, tales como la movilidad, el cuidado
personal y la alimentacion, verificando de igual mancra la condicion cefalocaudal (estado de

conciencia, postura, picl, mucosa oral, uas, lesiones de picl, entre otras)

Este Plan de Atencion de Enfermeria esta conformado por informacion basica y relevante
acerca de la persona mayor como nombre, edad, historial médico y datos de contacto;
identificacion de las necesidades especificas del adulto mayor basado en la evaluacion
realizada; y planificacion de acciones especificas a seguir para promover la salud y el

bienestar del beneficiario.

El Plan de Atencion de Enfermeria sera actualizado regularmente en funcion de las
novedades que puedan presentarse en el estado de salud de la persona mayor. Ademas, se
supervisara de manera continua para asegurar que ios cuidados proporcionados se ajusten a

las necesidades cambiantes y a las mejores practicas de atencion.

e Anotaciones por reporte: Durante el periodo en mencion se realizaron
anotaciones por  rcpories  ci ¢l formato de  anviaciones de  cnfermeria,
describiendo procesos asistenciales y novedades presentadas con las personas
mayores, tales como: cambios de posicion, entrega de medicamentos, asistencia
de alimentos y complementos nutricionales, bafio, organizacién y preparacion
para salidas a citas médicas, corte de unas, lubricacion de picl, acompanamiento
al bafio, deambulacion, curaciones, toma de signos vitales, toma de glucometrias,
limpicza, desinfeccion y arreglo de unidades, ingreso de medicamentos, reporte
de condicion clinica de adultos mayores, videollamadas con el equipo si se

presenta alguna novedad.
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Teniende en cuenta las necesidades individuales de las personas mayores, as{ como sus
condiciones fisicas y cognitivas, se coordinaron las siguientes actividades con el personal de

apoyo correspondiente:

e Articulacion con unidades de atencion integral e IPS, para coordinar los

cambios de sondas vesicales de las siguientes personas mayores:
o Carlos Baron
o Victor Ladino
© Luwis Bejarano
o Otoniel duran (supra pubica)
e Procesos de curacion realizados por parte de las auxiliares de enfermeria;
o Jairo Neusa: segin necesidad

o Cambios de Posicion: con reporte fotografico cada 2 horas a cargo de cuidadores

y auxiliares:
o Leonor Cérdoba
o Ofelia Granados
¢ Ana Gilma Barbosa
o Jose Acevedo

o Ana De Dios Caceres



12
o Orosia Alape
o Juliana MartineZ
o Maria Elsy Diaz
o QOtilia Giraldo
o Lilia Parra
o Carmen Moreno
o Edelmira Ortiz
o Julio Ramos
0 Jairo Neusa
Adultos remitidos al servicio de urgencias en ¢l mes de mayo
o 11 de mayo JULIO PARRA : urgencias psiquiatrica

21 de mayo MISAEL HERNANDEZ : adulta presenta edema en cara

persistente
Fallecimientos
o 8 de mayo: BEATRIZ CABALLERO
28 de mayo : MISAEL HERNANDEZ
e Adultos con puntos por presion y/o escaras

o Jairo Neusa: region sacr
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Se hace seguimiento y gestion a las anteriores actividades a los dos turnos (dia y noche), se

hace articulacion con las demas dreas si es necesario para gestionar las necesidades.

Registro fotografico area de cuidado
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5.1. Nutricion

Se realizd el proceso de tamizaje de los usuarios de la fundacién del mes de mayo,
para esto se utilizé una bascula proporcionada por la misma fundacion, para este
mes se realizd la captura de peso, perimetros corporales y dinamometria;, a
aquellos usuarios que no podian tener bipedestacion para la toma del peso se les
toma perimetros corporales para estimar peso mediante la férmula de rabito.

Nuevamente, todos los datos recolectados se registraron en el formato en fisico y
en el archivo de Excel en drive denominado “CARACTERIZACION POBLACION
MAYOR SOACHA” en una pestafia denominada nutricion primer semestre 2025,
esto con el fin de separar los datos tomados; poder establecer indicadores por
frimestre.

a PCARACTERZACION POBLACICN MAYORSODACHA EXS = = o =
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Para el mes de Mayo se registran 72 tomas de datos, de estos usuarios 1 datos
son nuevos; en la columna Al se registra el peso del mes, se dejo formulado para
que el mismo archivo calcuiara de manera auiomatica la relacion peso taila o iviC
para el mes de mayo en la columna AJ, de acuerdo con esto se realizaba la
clasificacion nutricional, realizando comparacion con los puntos de corte del adulto
mayor; con las clasificaciones se realizé una tabulacion y se obtuvieron los
siguientes datos:
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CLASIFICACION MAYO NUMERO PORCENTAJE
EUTROFICO 24 32.9
DESNUTRICION PROTEICO CALORICA

LEVE 15 20.5
DESNUTRICION PROTEICO CALORICA

MODERADA 17 233
DESNUTRICION PROTEICO CALORICA

SEVERA 6 8.2
SOBREPESO 8 11.0
OBESIDAD 2 2.7
SIN DATO/HOSPITALIZADO 1 1.4

A nivel general se evidencia que el porcentaje de desnutricion se disminuyo durante
el mes de mayo en términos porcentuales y en nimero de casos; sin embargo, se
identifica que fueron mas los casos de los beneficiarios que ganaron peso que los
que perdieron peso, Unicamente no se cuenta con el peso de un participante ya que

se encuentra hospitalizado.
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CAMBIO DE|NUM [PORCEN
PESO - MAYO |ERO [TAJE

GANO 43 59.5
PERDIO 23 311
IGUAL 5 6.8
SIN DATO 2 1.2

Respecto a la usuaria nueva no se cuenta con reporte de peso previo por lo que no
se puede estabiecer variacion de peso.

A continuacién, se relacionan los histéricos en porcentajes de malnutricion por
déficit en la Fundacion Soacha Vive..

Mes evaluado Porcentaje  de. desnutricion  en
cualquier grado en la Fundacion
Soacha Vive

Julio 62.6%

Agosto 61.5%

Septiembre 60 %

Octubre 61.2%
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Noviembre 57.1%
Diciembre 46.3 %
Enero 50 %
Febrero 49.3%
Marzo 49.3%
r;;r*—--- e --n-—m——----—~-~--~----n—5~;4—0; ——————
Mayo 52.1%

A continuacion, se describen los casos por cada clasificacion nutricion

Desnutricion proteico-calorica leve:

A continuacion, se relacionan los usuarios de la fundacién Soacha vive y como se
encuentran respecto a la evolucion de su desnutriciéon

PRIMER
APELLIDOD

SEGUNDO
APELLIDO

PRIMER
NOMBRE

SEGUNDO
NOMBRE

PESO
MAYO

IMC
MAYO

DIFERENCIA

Cambio

DX MAYO

ALAPE

FERRER

OROSIA

44

20.36

0.2

GANA

DESNUTRICION PROTEICO
CALORICA LEVE
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ARISTIZABA 51.7 |2097(0.4 GANA DESNUTRICION PROTEICO

L SALAZAR [MIGUEL |ANTONIO CALORICA LEVE
524 |2099|-1 PIERDE  |DESNUTRICION PROTEICO

BARON CARLOS | GUILLERMO CALORICA LEVE
58 |2178(1 GANA DESNUTRICION PROTEICO

BARRERA |RIVERA MIGUEL |ANGEL CALORICA LEVE
47  |20.56|0.5 GANA DESNUTRICION PROTEICO

DURAN OTONIEL CALORICA LEVE
488 [21471-02 PIERDE NESNUTRICION PROTFEICO

ESCOBAR |GUTIERREZ|MARIA |[SUSANA CALORICA LEVE
49 |21.78]1 GANA DESNUTRICION PROTEICQ

GARCIA SANCHEZ |JOSE HUMBERTO CALORICA LEVE
EVANGELIST (52.7 |21.24]-0.5 PIERDE DESNUTRICION PROTEICQ

GUTIERREZ |BARRERA |REYES |A CALORICA LEVE
427 |21.79|-2 PIERDE DESNUTRICION PROTEICO

MEDINA FLOR MARY CALORICA LEVE
40.55(20.84|0.15 GANA DESNUTRICION PROTEICO

MEJIA MARIA |TEODOLINA CALORICA LEVE
56.7 |2160|-1 PIERDE  |DESNUTRICION PROTEICO

PARADA EFREN CALORICA LEVE
52.25|20.931-1.9 PIERDE DESNUTRICION PROTEICO

PARRAGA  |BELLO ISMAEL CALORICA LEVE
425 121731-0.1 PIERDE  |DESNUTRICION PROTEICD

RODRIGUEZ MIGUEL |ANGEL CALORICA LEVE
53.15|21.56|-0.45 PIERDE  |DESNUTRICION PROTEICO

TADEO SANCHEZ |JAIME |ENRIQUE CALORICA LEVE
59,7 |21.80]|-01 PIERDE |DESNUTRICION PROTEICO

TRUJILLO GARCIA ISMAEL CALORICA LEVE
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Como se evidencia en la tabla anterior 6 usuarios con desnutricion leve ganaron peso; con
mayor relevancia en el usuario Miguel Angel Barrera quien el mes anterior habia presentado
perdida de peso, 9 usuarios perdieron peso con mayor relevancia en Flor Mary Medina
quien se encontraba en clasificacion eutréfica y en el momento paso a desnutricion leve, ¢
Ismael Parraga quien perdio el 3.6% de peso corporal.

Desnutricion proteico-calérica moderada:

A continuacion, se relacionan los usuarios de la fundacion Soacha vive con
desnutricion proteico caldrica moderada y como se encuentran respecto a la
evolucion de su desnutricion

PRIMER SEGUNDO SEGUNDO |PESO |IMC | DIFERENCIA | Cambio | DX MAYO
APELLIDG AFELLIDD FRIMER NOGMBRE | NOMBRE T A WMAYD
46 19520 IGUAL [DESNUTRICION PROTEICO
ACEVEDO JOSE ALFONSO CALORICA MODERADA
DE 358 |17.75{0.2 GANA  [DESNUTRICION PROTEICO
BARBOSA  |BARBOSA |ANA GILMA CALORICA MODERADA
49.25|20.24 |-0.75 PIERDE [DESNUTRICION PROTEICO
BEJARANO  |RODRIGUEZ {LUIS ARTURO CALORICA MODERADA
48.8 |18.99-0.9 PIERDE [ DESNUTRICION ~ PROTEICO
CHITIVA JOSE LUIS CALORICA MODERADA
38 |18.00]0.8 GANA [DESNUTRICION  PROTEICO
DIAZ DEVACA  |MARIA ELSY CALORICA MODERADA
CONCEPCIO 33.65|18.97 [0.05 GANA |DESNUTRICION PROTEICO
DIAZ BARON N CALORICA MODERADA
41 |2056|-05 PIERDE [DESNUTRICION PROTEICO
GIRALDO GUZMAN  {MARIA OTILIA CALORICA MODERADA
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40.25117.22 |0.25 GANA  |[DESNUTRICION PROTEICO

GONZALEZ PARAMO ROSA MARIA CALORICA MODERADA
4085|1847 |1.85 GANA  |DESNUTRICION PROTEICO

GRANADA MARIA OFELIA CALORICA MODERADA
DE 40 17.68 (0.5 GANA  |[DESNUTRICION PROTEICO

MORENG SALAMANCA | CARMEN ELINA CALORICA MODERADA
43.2 |18.7710.2 GANA  |DESNUTRICION PROTEICO

ORTIZ SANCHEZ EDELMIRA CALORICA MODERADA
529 |19.601-06 PIFRDE IDESNUTRICIHON PROTEICO

OSORIO GIRALDO JOSE RENED CALORICA MODERADA
46,5 (17.48|0.5 GANA  |DESNUTRICION PROTEICO

RAMOS ALCALA JULIO ALBERTO CALORICA MODERADA
565 |10.90(0.2 GANA  |DESNUTRICION PROTEICO

REY GARCIA EBERTC CALORICA MODERADA
445 |18.7810.2 GANA |DESNUTRICION PROTEICO

RODRIGUEZ | GUZMAN ROSALBA CALCRICA MODERADA
4266 (18.61|0.65 GANA |DESNUTRICION PROTEICO

VALDERRAMA | LIZCANO ALBA MARIA CALORICA MODERADA
48.35117.76 | 0.1 GANA  |DESNUTRICION PROTEICO

Pineros Mora Gerardo CALORICA MODERADA

Como se evidencia en la tabla anterior 12 usuarios ganaron peso, con mayor
niimero de casos en comparacion del mes de abril, con mayor relevancia en Maria
Elsy Diaz quien paso de desnutricion severa a moderada, evolucién positiva, asi
como el caso de Julio Alberto Ramos quien también paso de desnutricion severa a

moderada.
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4 usuarios perdieron peso con mayor relevancia en José Luis Chitiva que a pesar
de perdida no presento cambio de clasificacion nutricional sin embargo es una
perdida considerable; ninguno de los cuatro usuarios identificados con desnutricion
moderada presentdé cambio de clasificacion nutricional.

Desnutricién proteico-caldrica severa.

PRIMER SEGUNDO FRIMER SEGUNDO PESO |IMC DIFERENCIA Cambio DX MAYO
APELLIDO APELLIDD NOMBRE NOMBRE MAYO |MAYO
34.45(1632 |-065 PIERDE [DESNUTRICION
PROTEICO  CALORICA
AMARIS VILLAMIZAR | MARIA EUGEMIA SEVERA
46.5 |17.29 |-0.1 PIERDE |DESNUTRICION
PROTEICO  CALORICA
CALDERON ARGEMIRQ | LEYTON SEVERA
39.25(17.08 |-0.75 PIERDE |DESNUTRICION
PROTEICO GCALORICA
MARTINEZ |GOMEZ CAMPOS SEVERA
337 |16.37 0.3 GANA DESNUTRICION
PROTEICO  CALORICA
MARTINEZ JULIANA SEVERA
41 15.26 {0 IGUAL  [DESNUTRICION
. PROTEICO  CALORICA
NEUSA FORERO JAIRO SEVERA
31 15.82 |31 PRIMER [DESNUTRICION
DATO PROTEICO CALORICA
cHICA RODRIGUEZ | AMANDA | CONCEPCION SEVERA

De los usuarios de la tundacion con desnutricion proteico calorica severa 3 usuarios
perdieron peso, con mayor relevancia en Campos Martinez quien perdio el 1.6% de peso,
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aunque se mantiene el riesgo nutricional; Ganancia de peso en 1 beneficiarios se destaca la
ganancia de peso de Juliana Martinez, aunque no cambia de clasificacion nutricional, si
reduce riesgo.

De la usuaria Amanda Concepeion Chica, es una beneficiaria quien ingreso a la institucion
con clasificacién de ingreso de desnutricion severa, desacondicionamiento fisico severo y
dependencia funcional.

Priorizaciones:

A continuacion, se relacionan los participantes que se priorizaron anteriormente y
su situacion actual y si contindan o no en seguimiento estricto; se suman los
usuarios que se priorizan en el mes de mayo por cambios bruscos de peso:

Usuario Febrero Marzo Abril Mayo
Argemiro Gano 100 gr | Sin  cambios | Sin cambio de | Gano 100 g
Leyton - continta en | de peso peso de peso.
Calderdn desnutricion Evolucion
severa positiva

Maria Elsy | Perdié 2.3 kg | Perdida de 2.5 | Gano 200 | Gano 800 g .

Diaz de peso, | kg de peso, se | gramos de | Evolucion
desnutricion | notifica a | peso. positiva
moderada trabajo social. | Evolucion

positiva.

Rosa Maria | Perdida Gano 2 kg de [ Gano 200 g|Gano 250 ¢

Gonzalez severa de 2.2 | peso, de peso. | de  peso
kg de peso, | evolucion Evolucion Evolucion
se comunica | positiva a | positiva. positiva
a comparacion
coordinacion | del mes
y trabajo | anterior.

sociai
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Campos Redujo Ganancia de | Ganancia de | Perdié 750 g
Martinez 16mkg de|39 kg de|3.1kg. de peso.
Gomez: peso. peso. Evolucion
Desnutricion | Evolucion negativa
severa positiva a
comparacion
del mes
anterior.
Edelmira Perdi6 400 | Ganancia de | Gano 300 | Gano 200 g.
Ortiz Sanchez | gr. 100 g, | gramos. Evolucién
Desnutricion | evolucion Evolucién positiva
moderada ligera pero | positiva.
positiva a
comparacion
del mes
anterior.
Concepcion Gano 500 gr. | Reduji 1.7 kg | Gano 1.8 kg. | Gano 50
Diaz Desnutricion | de peso. | Evolucion gramos.
moderada Cambio de | positiva.
desnutricion
moderada a
severa.
Aumenta
riesgo
Juliana Gano 200 g, | Gano 1 kg de | Ganancia de | Gano 300
Martinez desnutricion | peso, 100 gramos | gramos-
severa evolucion de peso. | evolucion
positiva, pero | Evolucion positiva.
con estacionaria.
dependencia
severa
José Alfonso | Gano 300 g. | Gano 500 g de | Sin cambio de | Sin cambio de
Acevedo Desnutricion | peso, segundo | peso. peso.
moderada mes Evolucién Evolucion
estacionaria. estacionaria.
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consecutivo
con ganancia.

Jairo Neusa Perdida peso. | Perdida severa | Perdida 100 | Sin cambios,
Continua de peso. | gramos de | mayo
aumentando | Continua con | peso. deterioro de la
deterioro de | dependencia Evolucion funcionalidad.
la severa estacicnaria
enfermedad aun con

dependencia
severa.

Floriberto Nuevamente | Ganancia de | Ganancia de | Gano ©00 g

Lépez Arias perdida, de |16 kg de|550 gramos.|de peso.
950 g peso. Evolucion Evolucion
Desnutricion | Evolucion positiva. positiva
leve positiva  con

respecto a
mes anterior.

Miguel Angel Perdida  de | Perdio 100

Rodriguez 21 kg de|gramos.

peso. Paso de | Perdida no
eutrofico a | significativa
moderado.

5.2. Psicologia

El presente informe tiene como objetivo presentar las actividades realizadas en la Fundacion

Para El Desarrollo Del Adulto Mayor, El Joven Y La Mujer - Soacha Vive, ademas de los

diferentes requerimientos sugeridos por la organizacion en ci periodo comprendido del mes

mayo de 2025.

La vejez suele ser vista como una etapa de la vida donde se presenta decadencia en muchos

aspectos: en ia saiud, en las relaciones sociales, en ia situacion econdmica, enire otras.

Incluso se relacionan sentimientos de miedo hacia la vejez por su conexion con la
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mortalidad, esto hace que los adultos mayores se carguen de prejuicios frente a si mismos y
frente a su vida en general, lo cual termina afectando su salud mental y emocional (de

Miguel y Fuentes, 2012).

El envejecimiento activo segun la OMS (2005). “Proceso de optimizacion de las
oportunidades de salud, participacion v seguridad con él fin de mejorar la calidad de vida a
medida que las personas envejecen, lo que les permite realizar su potencial de bienestar
fisico, soctal y mental a lo largo de todo su curso vital y participar en la sociedad de
acuerdo con sus necesidades, deseos y capacidades, mientras que les proporciona
proteccion, seguridad y cuidados adecuados™ Pol lo cual desde los procesos de psicologia y
en apoyo de drea de trabajo social, se trabaja en identificar cuales son los potenciales que
aun pueden tener las personas mayores y orientarlos en el trabajo guiado por el profesional,
para que de esta manera fortalecen su independencia, funcionalidad, aporte a sociedad y se
establezcan conductas de un mejor autoconcepto, que le permitan aportar en su proceso de
vida dentro de la Fundacion Soacha Vive, asi de esta manera se reduzca las limitaciones que
puede generar el proceso de institucionalizacion en su condicién mental, fisica y de

autoestima.

Desde el arca de psicologia se realizan seguimientos de forma individual y actividades de
manera grupal a las personas mayores que habitan en la fundacion Soacha Vive, que tiene la
finalidad de mejorar y garantizar el bienestar a nivel de su salud mental, acompafiamiento
desde el proceso psicosocial de cada adulto institucionalizado, psicoeducacion y atencion en
primeros auxilios psicologicos direccionados a las  personas adultos mayores que
experimentan crisis emocionales y del comportamiento durante su permanencia en la
fundacion Soacha Vive, donde se logra identificar diversas situaciones que se ven
comprometidas a nivel del area cognitiva en los procesos de institucionalizacion, se fortalece
la interaccion e integracion con las demas personas mavores, que logre llevar su condicion
de institucionalizaciéon de una manera acorde a las expectativas que se tienen durante el
desarrollo del convenio que se establece entre la fundacion soacha vive y la secretaria de

desarrollo social del municipio de soacha .
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Asi mismo, se realiza un seguimiento individualizado desde el area de psicologia con el
objetivo de proporcionar atencién continua y personalizada para promover el bienestar
emocional y mental de los adultos mayores institucionalizados. Estos seguimientos tienen
como objetivo principal disminuir los posibles comportamientos problematicos que se
presentan a diario entre los usuarios, ya que cada persona tiene una personalidad diferente,
su contexto de vida no es igual al de los demds y las patologias que estan presentando a nivel
fisico, lo que gencra diferentes diferencias entre cllos propiciando discusiones que se van
escalando, de tal manera que se realizan abordajes individuales para mitigar estas situaciones
, generar espacios de convivencia entre las personas mayores a partir de actividades guiadas
por psicologia , promover actividades que mejoren su estado de atencidn y proporciona
informacion relevante tanto a la red de apoyo como al especialista en salud mental
responsable del tratamiento que sirva de insumo para una atencién integral para la persona

mayor, siempre teniendo en cuenta las capacidades, con las cuales cuenta cada individuo .

El conflicto social en este grupo etario no es raro, dado que factores como las diferencias en
la personalidad, las vivencias pasadas o las limitaciones fisicas pueden intensificar las
tensiones. Para abordar esta situacion, s¢ ha reforzado el manual de convivencia, una
herramienta que proporciona pautas y normas para facilitar la interaccion armonica entre los
participantes. Este tipo de intervencion, segun cstudios recientes, puede ser eficaz si se
complementa con la creacion de un ambiente de apoyo emocional y el fomento de una

comunicacion asertiva entre los individuos.

En el mes de mayo, ¢l enfoque incluy¢ metodologias individuales y grupales para abordar
las dificultades que presentan en el deterioro cognitivo, conductual, estado de la memoria y
la atencion de las personas adultas mayores, por otro lado se realizan procesos de
sensibilizacion individual en situaciones que requieren una atencion individual y mitigar las
agresiones entre las personas mayores. Se centré especialmente la resolucion de contlictos,
la identidad, convivencia y resiliencia, ya que el olvido es una de las primeras
manifestaciones del deterioro cognitivo, miedos, soledad, frustracion, problemas sensoriales,
disminucion en la actividad productiva y la reduccion en su motricidad que se presentan en

las personas mayores, durante las primeras etapas del envejecimiento, la aparicion de



2

enfermedades tanto fisicas que disminuyen la motricidad, por ende afecta su autoconcepto y
auto estima, por otro lado, afectaciones relacionadas cn su salud mental entre ellas estan la

demencia senil o el Alzheimer, trastornos mentales.
por lo anteriormente descrito se realizan actividades:

Autonomia:La autonomia implica que la persona tenga independencia y control en la
regulacion de su propia conducta. En este proceso, dese trabaja la parte de la identidad y la
atencion frente a los procesos cognitivos, en los cuales intervienen tanto ¢l estado de
atencion como la memoria. Estas actividades son parte del trabajo diario y se enfocan en una
poblacion que, por lo generai, es la mas funcional, permitiendo identificar que ia
independencia, o en este caso la autonomia, estd estrechamente relacionada con el estado
emocional v cognitivo de la persona. Las acciones realizadas en este contexto sueclen llevarse
a cabo bajo instruccion y acompafiamiento, aunque algunas personas logran realizarlas de

manera autonoma, sin el apoyo de un cuidador, enfermero o profesional.

Relaciones positivas con otros :Se resalta la importancia de la calidez y la confianza en las
relaciones interpersonales. En los trabajos que se realizan con actividades de la vida diaria,
también se pone ¢nfasis en la interaccion con los demas, promoviendo relaciones positivas
entre los individuos. En este contexto, se busca fortalecer los vinculos humanos a través del

trabajo de la empaiia. Esta actividad se lieva a cabo tanto de manera grupal como individual.

Autoaceptacién :Se refiere a mantener una actitud positiva hacia uno mismo, incluso
reconociendo los aspectos negativos que se puedan tener. En la autoaceptacion, se trabaja

especialinente ¢l

tema del auioconcepto, promoviendo que la persona imayor se identifique
como responsable de sus acciones y de su desarrollo, en relacion con su comportamiento y
las actitudes que refleja frente a los demas: sus companeros, ¢l personal de la fundacion y el
observador, en este caso, el psicologo. Una de las problematicas principales radica en como
los demas perciben a las personas mayores, por lo cual se trabaja mediante actividades

grupales ¢ individuales, buscando que sc logre modificar gradualmente las creencias
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sostenidas a lo largo del tiempo. Este enfoque genera cambios que favorecen su estado de

conciencia, atencion y memoria.

Relaciones Interpersonales: Se promovieron las relaciones interpersonales a través de
actividades disenadas para fomentar la interaccion y el desarrollo de vinculos con otras

personas mayores, asi como para incentivar la participacion en actividades sociales activas.

Habitos Saludabies: Se incentivaron habitos saludables que abarcan tanto el cuidado fisico
como mental, promoviendo ¢l mantenimicnto de una rutina activa y la integracion de

practicas de bienestar en la vida diaria de los adultos mayores.

Redes de Apoyo Famiiiar: Se facilito el acompanamiento en las relaciones de los adulios
mayores con su entorno y pares, y se fomenta el desarrollo de redes de apoyo familiares para

fortalecer los vinculos con sus seres queridos.

Primeros Auxilios Psicologicos: Se brindd apoyo en situaciones de crisis emocionales y de
comportamiento a personas mayores que experimentaron estrés o dificultades durante su
permanencia en la fundacion. Los primeros auxilios psicologicos en este contexto se enfocan
en atender las necesidades que surgen dentro de las instalaciones de la fundacion Soacha
Vive, cuando un adulto mayor enfrenta una situaciéon adversa o percibe que no puede
solucionarla. En estos casos, pucde existir una falta de control emocional, lo que lleva a una

resolucion conflictiva con sus compaiieros de institucionalizacion.

El abordaje sc realiza desde una perspectiva profesional de la Psicologia, con un contacto
cercano y apelando a habilidades como la empatia. Se trata la afectacion a nivel psiquico y
emocional, logrando reducir la situacién de exaltacion que la persona mayor presenta en ese
momento. Estas situaciones pueden estar relacionadas con un comportamiento
desorganizado, que no corresponde a su personalidad o comportamiento habitual. En algunos
casos, el abordaje se realiza desde el ambito cognitivo, reconociendo que la persona tiene
dificultades para resolver sus conflictos. Asi, se trabaja en un acercamiento a la problematica

que manifiesta el adulto mayor, logrando acuerdos y estabilizando su conducta.
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Actividades Grupales para Relaciones Sociales: Se organizaron actividades grupales
destinadas a mejorar las relaciones sociales de las personas mayores, fomentando la
interaccion positiva con sus pares y promoviendo actitudes saludables. Estas acciones se
llevan a cabo con los adultos mayores, ya que, cn su mayoria, las afectaciones cstan
relacionadas con enfermedades de salud mental, como el deterioro cognitivo progresivo, que
afccta el estado de conciencia, la memoria, ¢l comportamicnto y la atencion. Entre estas
enfermedades, s¢ encuentran ¢l Alzheimer y diversas demencias, las cuales son comunes en

una gran parte de la poblacién adulta mayor.

Memoria : Jucgos donde se trabaja con la persona adulta mayor donde el objetivo es trabajar
la atencion, donde el cerebro cst¢ activo y se esfuerce generando procesos cognitivos que

propendan a mejorar el estado de la memoria.

Convivencia: Con respecto a la identificacion de actitudes necesarias para la construccion
de relaciones de empatia y comunicacion asertiva, la mayoria de las personas mayores que
participan en las actividades, opinan en la importancia de resaltar el didlogo, la solidaridad
con los compafieros que comparten su estancia y la promocién de la armonia en la

convivencia, en los entornos en lo cuales coinciden.

CASOS INDIVIDUALES EN LOS QUE FUE NECESARIO ABORDAJE DESDE EL
AREA DE PSICOLOGIA EN EL MES DE ABRIL

NOVEDADES

® El adulto mayor Misael Hernandez esta siendo monitoreado de cerca debido a una serie
de conductas desorganizadas y elevados niveles de ansiedad. Estos sintomas parecen ser
recurrentes y afectan tanto su capacidad de funcionamiento diario como su bienestar
emocional. A lo largo de su seguimiento, se ha observado que en determinados momentos

presenta conductas obsesivas, particularmente en lo que respecta al manegjo del dinero y los

patrones alimentarios.
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La preocupacion por ¢l dinero podria indicar una necesidad de control o seguridad. El dinero,
como un simbolo de estabilidad, puede estar generando una ansiedad significativa en Misael,
lo que lo lleva a desarrollar rituales relacionados con su manegjo. La repeticion de estos
comportamientos pucde ser una forma de aliviar la ansiedad subyacente, una caracteristica
comun en los trastornos obsesivo-compulsivos (TOC) o por su conducta relacionada con un
sindrome de abstinencia , aunque s¢ deben evaluar otros factores contextuales que también

puedan estar influyendo.

Asimismo, la preocupacion excesiva por la comida podria estar ligada a intentos de controlar su
entorno o a patrones emocionales que se manifiestan en comportamientos relacionados con
la alimentacion. Las conductas alimentarias desorganizadas pueden ser un reflejo de un
intento de manejar la ansiedad a través de la ingesta de alimentos, lo cual podria ser una

cstrategia de afrontamicnto disfuncional.

Finalmente, la idea recurrente de pedir dinero a través de las ventanas de la tundacion puede ser
un indicio de una percepcion distorsionada de sus necesidades o del entorno que lo rodea.
Este comportamiento podria estar relacionado con un sentimiento de desajuste social o de
falta de poder en su situacion, lo cual lo motiva a buscar atencion o recursos de una manera
que tal vez no sea completamente racional, pero que cumple una funciéon emocional en su

mente.

En términos psicologicos, este patrén de conductas refleja posibles dificultades en la regulacion
cmocional, la toma dc decisiones y la gestion de la ansiedad. Es importante profundizar en
estos aspectos en un marco terapéutico para ayudar a Misael a desarrollar estrategias mas
saludables de afrontamiento, mejorar su estabilidad emocional y reducir la intensidad de sus

pensamientos y comportamientos obsesivos.

Desde el punto de vista psicolagico-clinico, el consumo excesivo y prolongado de alcohol es
una condicién que puede producir cambios neuroquimicos en el cerebro, afectando areas
clave como el 16bulo frontal, que regula funciones ejecutivas como la toma de decisiones, el

control de 1mpulsos y la planificaciéon. Estas alteraciones suelen ser responsables de las
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conductas desadaptativas y la disminucion en la capacidad para evaluar adecuadamente las

consecuencias de las acciones, tal como parcce observarse ¢n el comportamiento de Misael.

Asimismo, la teoria cognitivo-conductual plantea que las experiencias repetidas de fracaso,

rechazo o dificultad pueden generar esquemas disfuncionales de pensamiento. En el caso de
Misael, estos esquemas podrian incluir creencias como “no soy capaz de cambiar” o “no
valgo nada”, que perpetiian la conducta desorganizada y dificultan la busqueda de ayuda o la
adhesion a tratamientos. Estas cogniciones, junto con posibles déficits en habilidades
sociales o estrategias de afrontamiento, limitan su capacidad para adaptarse a entornos

estables o normativos.

Ademas, si consideramos la perspectiva humanista, podriamos decir que las necesidades

basicas de Misael como seguridad, afecto, autoestima y autorrealizacion no estan cubiertas,
lo que impide su desarrollo personal. Segtn la piramide de Maslow, sin una base sélida de
necesidades satisfechas, es improbable que un individuo logre alcanzar estabilidad

emocional o un sentido de vida saludable.

El senor Félix Cortés ha mostrado conductas de irritabilidad y agresividad, tanto hacia otros

adultos mayores como hacia el personal de cuidados de la Fundacion Socha Vive. Estas
conductas se caracterizan por una actitud intolerante, el uso de un lenguaje ofensivo y la
tendencia a agitarse rapidamente ante situaciones de confrontacion. Ademas, el sefior Cortés
no acepta que se le sugiera moderar su comportamiento verbal, lo que puede reflejar una

resistencia a las normas sociales o a la intervencion externa.

En cuanto a la alimentacion, Félix se muestra critico hacia la calidad de la comida, expresando

que no le proporcionan una dieta adecuada. Este tipo de queja puede estar relacionado con
un sentimiento de falta de control sobre su entorno o una percepcion distorsionada de las

situaciones cotidianas, lo cual podria ser un indicio de ansiedad o frustracion subyacente.

También ha mostrado reticencia a ser acompafiado a sus citas médicas, lo cual podria sugerir una

aversion a la dependencia o a la sensacion de vulnerabilidad que experimenta al recibir
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ayuda. Este comportamiento podria ser una manifestacion de miedo al envejecimiento o a la

pérdida de autonomia.

Una dinamica recurrente en su comportamiento es la tendencia a revictimizarse con las personas

que imntegran su red de apoyo social. El sefior Cortés tiende a posicionarse en el rol de
victima en relacion con los demas, lo que podria estar vinculado a un patrén de pensamiento
que favorece la externalizacion de la culpa o la bisqueda constante de empatia, incluso en
situaciones donde la ayuda ya esta disponible. Esto puede generar una disonancia en sus

relaciones interpersonales y dificultar el establecimiento de vinculos saludables.

Esta situacion fue discutida en la altima reunion del Comité Técnico con la Secretaria de

Desarroiio Social del Municipio de Soacha, donde se piantearon posibles intervenciones para

manejar mejor las conductas de Félix y mejorar su bienestar emocional y social,

intervencion psicoldgica con el sefor Félix se ha disefado para abordar estos factores

emocionales y conductuales. E trabajo terapéutico se centra en;

Reconocimiento y validaciéon emocional: Se parte del reconocimiento de que las
emociones intensas son una reaccién comprensible ante la vivencia del deterioro fisico, la
péidida de autonomia y la proximidad de la muerte. Validar esias emociones permite que el

paciente se sienta comprendido y acompaiiado.

Regulaciéon emocional: A través de psicoterapia, sc entrenan habilidades como la
recstructuracion cogaitiva, téenicas de respiracion, control de impulsos y cstratcgias de
afrontamiento. Estas herramieOntas tienen como objetivo reducir la impulsividad y canalizar

adecuadamente emociones como la ira y la ansiedad.

Fomente de la telerancia y adaptacién: La tolerancia a la frustracién y a las emociones
intensas es trabajada como parte del proceso terapéutico. Aumentar esta capacidad ayuda a
mejorar la convivencia, disminuir los conflictos y favorecer una mayor integracion social en

el entorno residencial.
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Creacion de espacios seguros: Desde la psicologia del envejecimiento, se promueve la
creacion de entornos terapéuticos seguros y respetuosos, fundamentales para que el adulto
mayor se¢ sienta protegido, contenido emocionalmente y dispuesto a participar en su proceso

de mejora.

resumen, ¢l abordaje psicologico del caso del senor FElix busca intervenir en los factores
emocionales subyacentes a sus conductas agresivas, brindandole herramientas para mejorar
su autorregulacion emocional, su tolerancia a situaciones dificiles y su calidad de vida en
general. Esta intervencion integral no solo mejora su bienestar personal, sino también las
dinamicas relacionales con cuidadores y compancros, contribuyendo a un ambiente

institucional mds armonioso y respetuoso.

El comportamiento de la sefora Marina Cadena ha mostrado mejoras significativas en su
interaccion con otros aduitos mayores. A pesar de este progreso en sus reiaciones sociales, se
ha observado que su estado emocional continia siendo afectado por los sintomas
relacionados con su diagndstico de esquizofrenia. Estos cambios emocionales pueden incluir
momentos de desregulacion emocional o dificultades para gestionar situaciones sociales y

cotidianas, caracteristicas comunes en trastornos psicoticos como la esquizotrenia.

Es relevante destacar que, a pesar de las fluctuaciones emocionales que enfrenta debido a su

diagnostico, Marina ha logrado mantener una actitud positiva y respetuosa en sus
interacciones con las demas personas mayores. Esto sugiere que, a nivel social, esta
experimentando una mejora en su capacidad de relacionarse y establecer vinculos saludables,

lo cual es un aspecto crucial para su bienestar general.

El sefior Alejandro Arévalo ha mostrado conductas inadecuadas en diversos entornos,
tanto con los cuidadores de la fundacion como en la fundacién misma. En estos contextos,
tiende a volverse uritable y agresivo, lo que dificulta su interaccion con el personal

encargado de su cuidado. Ademads, presenta patrones de comportamiento similares en los
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centros médicos, especialmente durante las sesiones de didlisis, donde su actitud se
caracteriza por la solicitud de dinero y la tendencia a revictimizarse frente a las personas. En
ocasiones, también se refiere de maneré negativa a los servicios que se le brindan, lo que
podria estar relacionado con una percepeion distorsionada de la realidad o un mecanismo de

defensa ante su situacion.

Analisis profundo del caso de Alejandro Arévalo:
L. Irritabilidad y agresividad:

La irritabilidad y la agresividad que Alcjandro muestra tanto con los cuidadores como cn los

centros medicos podrian ser el reflejo de diversas causas. Estas conductas suelen estar
vinculadas a una regulacion emocional deficitaria, donde la persona tiene dificultades para
manejar la frustracion, el estrés o las emociones intensas. Existen varios factores que pueden

estar contribuyendo a este comportamiento:

Pérdida de autonomia: Como persona adulta mayor, Alejandro probablemente esta
atravesando una etapa de vida en la que experimenta una pérdida progresiva de autonomia.
Esto puede generar sentimientos de impotencia, ansiedad y frustracion, que se exteriorizan
en agresividad. La pérdida de control sobre su entorno y las decisiones que antes podia tomar

pucde ser especialmente dolorosa y desencadenante de conductas irritables.

Dolor fisico o malestar: Si Alejandro esta lidiando con afecciones fisicas cronicas o
dolorosas, como puede ser el caso en personas que reciben didlisis, este malestar puede
desencadenar irritabilidad y agresividad. El dolor cronico afecta ia regulacion emocional y
puede hacer que las personas se sientan mas vulnerables y menos tolerantes a situaciones

estresantes.

Posibies trastornos neurologices o psiquidtricos: En algunos casos, la agresividad en
adultos mayores puede estar relacionada con trastornos cognitivos como la demencia o

problemas neurolégicos subyacentes que afectan la capacidad de procesamiento emocional.
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Aunque no se menciona explicitamente que Alejandro tenga un diagnodstico de este tipo, es

algo a considerar en su evaluacion.
2. Revictimizacion y quejas constantes:

El comportamiento de revictimizacion y la tendencia a hablar mal de los servicios que recibe
también pueden estar relacionados con varios mecanismos psicologicos que merecen

atencion:

® Mecanismo de defensa: La revictimizacion puedce ser una estrategia inconsciente para
evadir la responsabilidad o la aceptacion de ciertos aspectos de la situacién de vida de
Alejandro. Al sentirse impotenie o despiazado, puede recurtir a ia victimizacion como forma
de obtener empatia o atencion. Este patrén puede estar relacionado con una sensacion de
indefension aprendida, en la que ¢l percibe que no tiene control sobre su vida o sus

circunstancias, lo que refuerza su rol de victima.

® Percepcion distorsionada: A medida que las personas envejecen o enfrentan
enfermedades cronicas, como la que podria estar manejando Alejandro con la didlisis, puede
haber una distorsidn de la percepcion de la realidad. Esto puede llevar a ver los servicios que
recibe como inadecuados o insuficientes, incluso si estos son adecuados, como una forma de
expresar frustracion por su situacion. La distorsion cognitiva puede manifestarse en una
tendencia a enfocarse en lo negativo y generalizarlo, creando una vision pesimista de su

entorno.

® Depresion o ansiedad: Es posible que los comportamientos de queja constante y
victimizacion estén ligados a sintomas depresivos o ansiosos, COMUNEs en personas mayores
que enfrentan enfermedades crdnicas o que experimentan la pérdida de roles significativos.
La falta de energia emocional y la sensacion de desesperanza pueden llevar a buscar

culpables externos para justificar su malestar.

3. Solicitudes de dinero:
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deseo frecuente de pedir dinero puede estar relacionado con varias dindmicas, tanto

emocionales como sociales:

Necesidades insatisfechas: Es posible que Alejandro esté experimentando una necesidad
emocional o material que no estd siendo satisfecha. Las personas mayores que sienten que
han perdido independencia econdémica pueden recurrir a este tipo de comportamientos para
obtener recursos que les ayuden a sentirse mas auténomos o a compensar sus necesidades

materiales.

Sentimiento de descontrol: Como mencioné antes, la pérdida de control en la vida de un
adulto mayor puede ser una fuente significativa de angustia. Pedir dinero, en este caso,
puede ser un intento de recuperar algo de poder o agencia sobre su vida. Este
comportamiento puede verse como un intento de restaurar lo que percibe como pérdida: su

capacidad de manejar sus recursos o su entorno.

Manejo de la dependencia: 31 Alcjandro depende de otros para su culdado y para ias
necesidades basicas, como la alimentacion y los servicios médicos, esto puede generar
sentimientos de humillaciéon o de falta de autonomia. La solicitud de dinero podria estar

ligada a una necesidad inconsciente de recuperar un sentido de independencia o control.

4. Comportamiento en contextos médicos (dialisis):

El comportamiento de Alejandro en los sitios médicos, particularmente en su actitud hacia la

dialisis, puede reflejar varias dindmicas psicologicas:

Ansiedad y temor a la enfermedad: La dialisis es un fratamiento constante y agotador,
que puede generar una carga emocional significativa. La actitud de Alejandro hacia este
tratamicnto podria cstar relacionada con una aversion hacia el proceso, miedo a la
dependencia del tratamiento 0 una sensacion de desesperanza frente a su condicidn eronica.

Rechazo a la vulnerabilidad: Las personas que atraviesan tratamientos medicos
prolongados a menudo experimentan un sentimiento de vulnerabilidad que puede ser dificil

de accptar. Este rechazo a la vulnerabilidad puede manifestarse como irritabilidad o
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agresividad hacia el personal médico, como una defensa para evitar enfrentarse a sus miedos

o inseguridades.
Psicoeducacion que ayude a mitigar este tipo de acciones
Las actividades incluyeron:

® Estimulacion cognitiva: Se trabajé con estimulos de la memoria para fortalecer los
procesos cognitivos y ayudar a las personas mayores a mantener la capacidad de retener
informacién. Esto es esencial tanto para aquellos funcionales como para aquellos con
diagnasticos relacionados con Alzheimer o demencia senil, con el fin de ralentizar el

deterioro cognitivo.

El trabajo de estimulacién a nivel de la memoria que se ha observado resultados, se ha trabajado
durante la ejecucion del proyecto, que se ha evidenciado que los abuelos tienen diferentes
ctapas de su ineinoria conservadas, i esie caso, los adultos mayores que ticnen una
independencia, con respecto a los adultos que han empezado con afectaciones en su
memoria, en este caso, se habla de una poblacion adulta mayor que no genera una actividad
especifica, por su situacion de institucionalizacién y de poca movilidad, genera afectaciones
en su memoria, ya que no se trabaja de manera periodica este proceso o se fortalece la parte
cognitiva. A través de la estimulacion de la memoria, han mejorado este proceso cognitivo y
se evidencia que sc encuentran mas activos, por otro lado con respecto a los personas adulta
mayot que tienen alguna enfermedad relacionada con afectaciones a nivel mental, bien sea ¢l

Alzheimer o la demencia senil.

® Actividades de la Vida Diaria: Se promovieron actividades como el aseo personal y el
arreglo de sus unidades. Estas actividades se realizaron bajo el acompafamiento de
diferentes areas y se invoiucro a ios adultos mayores en tareas rotativas, como apoyo en Ia

cocina, sicmpre con supervisién para asegurar la seguridad.

En las actividades de la vida diaria, las personas adultas mayores han participado en actividades

de aiistamiento de comida, con el uso de los protocolos de bioseguridad, alistamiento de
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ropa y ayudar a alistar unidades. Esto ha generado un proceso de significacion en el adulto
mayor, donde se sienten empoderados y sc sienten de alguna manera valorados, tenidos en

cuenta lo que resalta su proceso en la institucion y les permite ir mejorando .

Todas las actividades que se realizan con la persona mayor tienen una finalidad especifica y es
que como primera medida trabajar procesos de la memoria donde se pueda activar la parte de
la memoria a largo piazo que se encuentra con un uso limitado,ya que sus actividades de la
vida diaria cn una institucion no requicre de un esfuerzo o de poner en practica poner en
practica sus conocimientos, por tal motivo, al hacer estas actividades, comienzan desde la
parte cognitiva a explorar sus recuerdos en la habilidades logradas a través de la vida y de
esta manera ponerlos en practica, de esta manera se trabaja la atencion, de tal manera que su
mente sc activa con respecto a la accion que estan realizando en el momento con el fin de
mitigar accidentes o incidentes que se puedan presentar durante su proceso lo cual genera
que la memoria y la atencion, activa su parte fisica donde se generan acciones donde
requiera realizar un movimiento diferente al que venia realizando actualmente donde su
movilidad era escasa, esto estimula su parte muscular y osteo muscular, fomentando

mejoramiento su calidad de vida.

) Ejercicio para la atencion selectiva : Sc promueve en las personas mayores actividades
que promuevan la prevencion,del deterioro en la memoria, serd mantener de manera

voluntaria.

® Las actividades de reselucion de conflictos: Para personas adulios mayores estan
disenadas para ayudarles a gestionar situaciones dificiles, mejorar sus habilidades para
comunicarse y fortalecer sus relaciones interpersonales. Algunas ideas para llevar a cabo

estas actividades podrian incluir:

Talleres de comunicacion asertiva: Enseflar a los adultos mayores a expresar sus
pensamientos y sentimientos de manera clara y respetuosa es esencial para la resolucion de
conflictos. A través de dinamicas y ejercicios pricticos, pueden aprender a comunicar sus

necesidades sin agresividad ni sumision.
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Grupos de discusién: Crear espacios de didlogo donde los adultos mayores puedan compartir
sus preocupaciones y escuchar a los demds les permite comprender diferentes puntos de
vista. A traves de la moderacion y la facilitacion, se pueden fomentar conversaciones

constructivas y el intercambio de ideas para resolver problemas comunes.
APOYO PRACTICANTES DE PSICOLOGIA

En el marco del convenio entre la Corporacion Universitaria Minuto de Dios y la Fundacion
Soacha Vive, los ecstudiantes realizan sus practicas profesionales en el area
social-comunitaria, desarrollando intervenciones centradas en la comprension de los
comportamientos humanos desde una perspectiva contextual y relacional. Esta practica se
orienta al uso de herramientas propias de la psicologia social para analizar como las
dinamicas grupales, las normas culturales v las estructuras institucionales inciden en los

procesos psicologicos individuales y colectivos.

Desde esta vision, se reconoce que ¢l comportamiento humano no puede entenderse de forma
aislada, sino como parte de un entramado social donde las interacciones con otros —va sea
en la familia, la comunidad o instituciones— moldean creencias, actitudes y conductas. En
este contexto, el trabajo con adultos mayores se centra no solo en sus capacidades cognitivas
mdividuales, sino en como estas se ven influenciadas por su entorno social, los vinculos

afectivos, ¢l apoyo comunitario y la percepcion de pertenencia y utilidad social

La intervencion se inicia con un proceso metodologico basado en la estimulacién de procesos
cognitivos como [a memoria y la atencion, integrando una mirada social que reconoce la
importancia del rol del adulto mayor en su comunidad. La ocupacion se convierte en una via
no solo de activacion cognitiva, sino también de reafirmacion del rol social, permitiendo que

las personas mayores se mantengan activas, vinculadas y reconocidas por su grupo social.

Desde la psicologia social y cognitiva, se sostiene que los procesos de envejecimiento no sélo
implican transformaciones neurobiolégicas, como la disminucion de la plasticidad cerebral o

el deterioro de areas clave como el hipocampo y la corteza prefrontal, sino también
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transformaciones en el modo en que los sujetos se relacionan con su entorno, enfrentan los

cambios en su rol social y construyen su identidad en la vejez.

este sentido, la intervencion ocupacional cobra un valor doble: por un lado, promueve la
neuroplasticidad y el fortalecimiento de funciones cognitivas a través de tareas estructuradas
y significativas; y por otro, favorece la integraciéon social, la autoestima y el sentido de
agencia del adulto mayor. Actividades como ejercicios mentales, dinamicas grupales y
practicas intergeneracionales permiten no solo mantener habilidades cognitivas, sino reforzar

el sentido de pertenencia y participacion en la comunidad.

. Estudios actuales respaldan esta vision integral. La literatura cientifica ha demostrado que las

intervenciones cognitivas son mas efectivas cuando se desarroiian en contextos grupaies que
fomentan la interaccion social, la cooperacion y ¢l apoyo mutuo. Ademas, s¢ ha evidenciado
que factores psicosociales como la motivacion, el estado emocional, el sentido de
autoeficacia y la calidad de las relaciones sociales tienen un impacto directo en la respuesta a

estas intervenciones.

Desde esta perspectiva, la diversidad en la respuesta de los adultos mayores no solo se entiende

En

desde sus capacidades cognitivas, sino también desde los factores sociales y afectivos que
rodean su vida cotidiana. Asi, una persona mayor con redes de apoyo solidas,
reconocimiento social y motivacion intrinseca tiene mayor probabilidad de beneficiarse de
una intervencion ocupacional que aquella que experimenta aislamiento, estigmatizacion o

desmotivacion.

resumen, una mirada desde la psicologia social permite enriquecer la comprension de los
procesos de envejecimiento, reconociendo la interaccién constante entre el individuo v su
entorno. Las intervenciones ocupacionales, en este marco, no solo buscan preservar las
capacidades cognitivas, sino fortalecer los vinculos sociales, promover la participacion

activa y garantizar una vejez digna y con sentido.

FAMILIA
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Con las familias de los adultos mayores se realiza un abordaje orientado a resaltar la
importancia del acompafiamiento hacia el adulto mayor y la relevancia de las redes de
apoyo, con el fin de generar procesos cognitivos en su memoria, independientemente de su
afectacion mental o de la memoria. Este enfoque busca fortalecer el bienestar emocional de
los adultos mayores, especialmente en las etapas de envejecimiento, cuando se empieza a
experimentar una pérdida de independencia. Ademds, se trabaja para que las familias
mantengan una relacion positiva con estos adultos mayores, promoviendo la estimulacion
cognitiva y fortaleciendo el autoconcepto, la autoestima, y abordando cuestiones como la
depresion, la soledad y ¢l abandono. Se generan estrategias para que las familias se integren
de manera mas efectiva con sus seres queridos y puedan mejorar sus relaciones
interpersonales, lo cual es tundamental para que los adultos mayores puedan llevar su

proceso de institucionalizacion de manera favorable.

El compromiso de recibir a los adultos mayores de manera amable, respetando su intimidad, fue
crucial para el desarroiio de su estancia en ia fundacion. Esto ayudo a reforzar la confianza
en su capacidad de mejorar las relaciones interpersonales y su integracion en ¢l entorno,
Desde el drca psicosocial, se trabaja para fortalecer el vinculo entre la familia y el adulto
mayor, identificando los factores de riesgo que enfrenta la persona cuando se siente
abandonada. Es necesario fortalecer las experiencias compartidas entre la fundacion, la
familia y el adulto mayor, creando condiciones emocionales y mentales que promuevan una
sensacion de estabilidad en el individuo. Para ello, se integra a la familia en estos procesos, a
través del trabajo social y el acompafamiento psicoldgico, con el objetivo de generar un
cntoque de acompafiamiento basado en el entendimiento, el amor, las emaciones posttivas, la
alegria, la estabilidad y la comprension, para que el adulto mayor pueda afrontar la vejez y la

institucionalizacion de manera mas llevadera.

Para la Fundacion Soacha Vive, la integracion familiar en los distintos contextos de vida es
esencial. Por ello, se realizan constantemente abordajes en situaciones de dificultad con
diferentes familias, especialmente cuando se presentan problemas de comportamicnto y
convivencia dentro del entorno de la fundacion. Un ejemplo de esto fue el caso del sefior

Joaquin, quien fue atendido junto a su familia debido a situaciones ocurridas dentro de las
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instalaciones, relacionadas con agresiones psicologicas y fisicas hacia otros adultos mayores,

lo que ponia en riesgo la integridad de los mismos.

Registro fotografico area de psicologia

. 5.3. Trabajo Social

Durante el periodo comprendido entre el 01 al 31 de mayo 2025, el area de trabajo social
llevé a cabo acciones orientadas al restablecimiento de derechos de personas mayores

institucionalizadas en la Fundacidn Scacha Vive.

Se mantiene actualizado el registro correspondiente en la base de datos de descripeion
sociodemografica, en la cual se discrimino por nombre, fecha de ingreso, tipo y numero de
documento de identidad, EAPR, sishen, fecha de nacimiento, edad, sexo, certificado de

5 ARG

discapacidad, diagnostico, contacto de red de apoyo familiar (si aplica).



De acuerdo a la base de caracterizacion se identifica que:

El

De las 74 personas mayores atendidas, 69 se encuentran entre las edades de 60 a 100
afios, las 5 personas restantes son menores del rango debido a las condiciones de
discapacidad y/o vulneracion de los derechos humanos.

Referente al sexo se identifica que, de las 74 personas mayores participantes, 37 son
mujeres y 37 hombres.

De igual manera, 49 de las 74 personas mayores cuentan con certificado de discapacidad
segun su condicion fisica, cognitiva y psicosocial.

El total de las personas mayores atendidas en el periodo mencionado cuentan con cedula
de ciudadania, sin embargo 3 adultos se encuentran sin su documento en fisico. Aclarando
que durante el mes se realiza la gestion ante la registraduria a fin de realizar tramites
pertinentes con la consecucién de la CONTRASENA para 1 de los adultos. Pendiente
respuesta de la exoneracién de pago para el duplicado de su documento de los otros
dos (2) adultos mayores.

Los 74 adultos mayores 72 se encuentran registrados en Listados de poblacién especial y
cuentan con RESPECTIVAS CERTIFICACIONES como documento valido de inscripeion
en listados censales (CIRCULAR EXTERNA N? 003 — 2023). 2 adultos se encuentra
registrado en sisben, clasiticado en B1 y CS.

De las 74 personas mayores, 36 tienen red de apoyo familiar, con quienes se realiza
seguimiento continuo en pro de fortalecer la corresponsabilidad familiar y dar

cumplimiento a la ley 1850 de 2017.

acompafiamiento y seguimiento desde el area de Trabajo Social, se desarrolla en diferentes
aspectos fundamentales que incentivan la interrelacion entre las personas mayores, la sana
convivencia y el cumplimiento de la corresponsabilidad, los cuales s¢ describen a

continuacion:

Fomento de relaciones sociales:

Se realizan diferentes actividades individuales como grupales dentro de ellas se

realizaron jornadas de “Lectura”, jornadas de pausas activas entre otras actividades
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fisicas y ludicas a fin de incentivar la estimulacion cognitiva, mejorar en el estado de

animo y fomentar la socializacion en su entorno comunitario

Seis de nuestros adultos mayores institucionalizado asisten en compaiiia de Funcionaria de
Centro vida a las actividades propuestas a fin de promover actividad fisica y el

fortalecimiento de redes sociales y ¢l bienestar general de los adultos
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Asi mismo durante el mes de mayo asiste la Escucla Camilo Quintana quien ofrece jornada
de peluqueria y actividades de embellecimiento (masajes, manicura, tratamientos capilares,

entre otros) para las personas mayores institucionalizadas (Ver registro fotografico)

e Fortalecimiento de la red de apoyo:

La Fundacion Soacha Vive, fomenta la participacion de la red de apoyo de los
adultos mayores que cuentan con ella, por lo cual mantiene su horario de visitas
(lunes, miércoles, viernes, sabado y domingo de 2 a 4 pm), visitas que deben ser
programadas con anterioridad por mensaje whatsapp o via telefonica a fin de evitar
aglomeraciones y promover el autocuidado de las personas mayores
institucionalizadas. Los visitantes deberan cumplir con las indicaciones
impartidas de acuerdo a lo contemplado en el protocolo de visitas y las areas
asignadas por la Fundacion (Ver registro fotografico).
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Visitas de familiares extra e intramurales.

e Comunicacion abierta y transparenie:

De¢ manera permancnte la Fundacion mantiene comunicacion con los familiares de las
personas mayores institucionalizadas a fin de incentivar la integracion con sus familiares, y
dar cumplimiento a lo estipulado en la Ley 1850 de 2017 como parte de la

corresponsabilidad familiar.

Asi mismo se realiza intervenciéon con algunos adultos a fin de socializar y/o recordarles
normas de convivencia, respeto v buen comportamiento dentro de la fundacion y con sus
pares, una vez que algunos adultos protagonizan rifias con sus companeros, o0 se muestran

groseros con sus pares y con los colaboradores de la fundacion.

Asi mismo se realiza intervencion con algunos adultos a fin de socializar y/o recordarles
normas de convivencia, respeto y buen comportamiento dentro de la fundacion y con sus
pares, una vez que algunos adultos protagonizan rifias con sus companeros, 0 s¢ muestran

groseros con sus pares y con los colaboradores de la fundacion.
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Durante el mes se realiza dos intervenciones desde el drea psicosocial con las adultas mayores
FABIOLA GARZON quien de manera constante protagoniza discusiones con sus pares.
Igual se realiza de nuevo intervencion con el Sr Félix Cortes ya que de manera rutinaria
discute con sus comparieros, agrede verbalmente a colaboradores de la Fundacion. Asi
mismo y como casi todos los meses se realiza intervencion con el adulto Alejandro Arévalo
ya que persiste en su mal comportamiento (no acata indicaciones, come en la sala de
procedimientos, agrede verbalmente a los funcionarios tanto de la fundacion y en la IPS

DAVITAL a donde asiste tres veces por semana al proceso de hemodialisis.

Reunion Con Familiares Recordandoles Su Corresponsabilidad Y/ Personas Mavores.,

r

Se incentiva e involucra a la red de apoyo de las personas mayores en trdmites
relacionados a su salud (solicitar y acompanar a citas con los diferentes profesionales
de la salud, consceucion de medicamentos y demas) Estos seguimientos sc realizan
de manera presencial y mediante el uso de tecnologias de la informacion y la
comunicacion como llamadas telefonicas y mensajes de WhatsApp, (Ver cuadro v

registro fotografico).



CONSULTAS MEDICAS.

03/05/2025 [JOSE MIGUEL CHAVARRO TOMA DE ELECTROCARDIOGRAMA
03/05/2025  [MARIA OFELIA GRANADA CONSULTA MEDICINA GENERAL
03/05/2025  {ISMAEL PARRAGA TOMA DE LABORATORIOS
03/05/2025  JORLANDO VEGA PUERTAS CONSULTA MEDICINA GENERAL
06/05/2025  [VICTOR ADELMO LADINO CONSULTA MEDICINA GENERAL
06/05/2025 |MIGUEL ANGEL BARRERA CONSULTA MEDICINA GENERAL
10/05/2025  |CARLOS ALFONSOITCMA DE LABORATORIOS
GRANADOS B
12/05/2025  |CARLOS ALFONSO|TOMA DE ELECTROCARDIOGRAMA
GRANADOS B
13/05/2025  |LEONOR CORDOBA CONSULTA MEDICINA GENERAL
16/05/2025  |CONCEPCION DIAZ CONSULTA MEDICINA GENERAL
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19/05/2025 |CARLOS ALFONSO|TOMA DE LABORATORIOS
GRANADOS B
19/05/2025  [FELIX ANTONIO CORTES TOMA RADIOGRAFIA DE TORAX (GESTION
PROPTA DEL ADULTO)
17/05/2025  |CARLOS ALFONSO|[TOMOGRAFIA
GRANADOS B
21/05/2025 |[JOSE MIGUEL CHAVARRO  |CONSULTA OFTALMOLOGIA

22/05/2025

ANA DE DIOS CACERES

CONSULTA MEDICINA GENERAL CRONICOS

22/05/2025

JULIO RAMOS ALCALA

CONSULTA MEDICINA GENERAL

23/05/2025  [FELIX ANTONIO CORTES TOMA ULTRASONOGRAFIA OCULAR|
(GESTION PROPIA DEL ADULTO)

24/05/2025  [CAMPOS MARTINEZ CONSULTA NUTRICION

24/05/2025  [JOSE RENED OSORIO TOMA RADIOGRAFIA DE TORAX (GESTION
PROPIA DEL ADULTO)

26/05/2025  [ISMATFETL TRUINT.T.O CONSUTTA MEDICINA GENFRAT,

26/05/2025 |LUZ MARINA  GONZALEZ|CONSULTA PSIQUIATRIA

BALLEN
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Adultos Que Sulen Con Sus Familiaves A Citas Médicas O Tramites Personales

@ Actividades intergeneracionales:

Durante el mes de mayo se continfa con los convenios con instituciones educativas para que
los estudiantes de los tultimos grados de secundaria presten su servicio social en la

Fundacion, dando respuesta a los encuentros intergeneracionaies.

Ademis se continia con la programacion de actividades propuestas por el equipo de
profesionales de la fundacion y voluntarios de diferentes grupos sociales (legion de Maria,
amigos y familias) que comparten tiempo, con diferentes actividades con las persona

mayores institucionalizadas (ver registro fotografico).
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e Promocion de la autonomia:

A fin de fomentar la autonomia de los adultos y teniendo en cuenta que dentro de
las 74 personas mayores se encuentran 7 adultos totalmente funcionales, en comité
profesional se determinan horarios de salidas para estas personas sin necesidad de
contar con el acompafamiento de un familiar, asi incentivar el autocuidado, la
responsabilidad, el compromiso tramites personales especialmente relacionados a
temas concernientes a su atenciéon en salud (gestion de citas, tramites ante las
EPS, consecucion de medicamentos entre otros) Se resalta que dos ultimos tres
adultos que han ingresado a la Fundacion son totalmente funcionales y los dos
antes de ingresar a la Fundacion se dedicaban a las ventas (bolsas de basura y
tinto) por ende se acuerda salidas para que continlen ejerciendo su labor para esto
se establecen acuerdos en cuanto al horario, responsabilidad y buen

comportamiento acuerdos que los adultos aceptan y se (Ver registro fotografico).
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SEGUIMIENTO A SALUD.

De acuerdo al seguimiento a salud realizado, de las 74 personas mayores inscritas en el

programa el 100% se encuentra activos en el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Referente a las personas mayores que se encueniran activas en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, se realizo ia verificacion en el Fondo de Solidaridad y Garantia
. FOSYGA donde se identificé que el 99% pertenecen al Régimen subsidiado y el 1% en
contributivo como beneficiarios por parte de algin familiar. En referencia a la EAPB se

encuentran distribuidos de acuerdo.

A resaltar que durante el mes de mayo se gestiono la Certificacion de inscripeion en listados
censales de dos adultos, con los cuales se realiza la respectiva afiliacion de los dos adultos

afiliados a Capital Salud Bogota a la EPS COOSALUD del Municipio. Pendiente activacion.

EAPB SOACHA CAPITAL SALUD 2
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COMPENSAR 2
COOSALUD 32
FAMISAR 17
NUEVA EPS 3
SALUD TOTAL 5
SANITAS 8

EAPB BOGOTA COMPENSAR 2
CAPITAL SALUD 2

ATENCION PRIMARIA EN SALUD

En cuanto a las personas mayores cuya red de apoyo familiar es inestable y/o ausente, se
articula el proceso de restablecimiento de derechos con las entidades garantes del Municipio
y desde la Fundacién se coordina el acompanamiento a seguimientos médicos, gestion v
entrega de los medicamentos e insumos al area de cuidado para su tratamiento

correspondiente.

Para ¢l mes de enero sc gestiona lo siguiente (ver registro fotografico):

02 mayo, se gestiona consecucion de cita y se realiza acompaiiamiento a toma de Biopsia

y estudio de coloracion, adulto MISAEL HERNANDEZ,

3 mayo, se gestiona consecucion de cita y se realiza acompanamiento a toma de

ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL a la adulta MARIA PATRICTA ORJUELA RAMIREZ.

6 mayo, se gestiona consecucion de cita y se realiza acompanamiento a CONSULTA

MEDICA a la adulta BEATRIZ CABALLERO SAAVEDRA.
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6 mayo, se gestiona consecucion de cita a CONSULTA MEDICA, adulto SEGUNDO
COTRINA OLIVOS.

9 mayo, se gestiona consecucion de cita y se realiza acompanamiento a CONSULTA

MEDICA, adulta MARIA BARBARA RODRIGUEZ.

9 mayo, se gestiona consecucion de cita y se realiza acompafiamiento a CONSULTA
MEDICA, aduito MIGUEL ANGEL RODRIGUEZ.

15 mayo, se gestiona consecucion de cita por MEDICINA GENERAL para ¢ adulto JOSE
HUMBERTO GARCIA,

22 mayo, se gestiona consecucion de cita y se realiza acompanamiento a CONSULTA
MEDICA, adulto EFREN PARADA.

26 mayo, se gestiona consecucion de cita v se realiza acompainamiento a cita por

MEDICINA GENERAL, aduito MIGUEL ARISTIZABAL.

26 mayo, s¢ gestiona consccucion de cita y se realiza acompafiamiento a cita por

PSIQUIATRIA, adulto CARLOS GUILLERMO BARON,

26 mayo, se gestiona consecucion de cita por PSIQUIATRIA, adulio MARIA
TEODOLINA MEIJIA, cita que por falta de “sistema” en el Hospital Mario Gaitdan Yanguas es

cancelada. Pendiente reprogramacion.

27 mayo, se gestiona consecucion de cita y se realiza acompafiamiento a cita por

GASTROENTEROLOGIA, adulta MARIA PATRICTA ORJUELA RAMIREZ.
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e En relacion al adulto ALEJANDRO AREVALO PORRAS. durante el mes de mayo:

L.

Adulto continla con sus comportamientos de agresividad y no acatamiento de
indicaciones en la IPS DAVITAL donde asiste los dias lunes, miércoles y vienes a
Hemodialisis, a Pesar del acompanamiento permanente dentro de la unidad el adulto

persiste con su mal comportamiento.
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2. En la Fundacién igual el adulto persiste con su mal comportamiento, con actitudes

agresivas y desafiantes hacia sus pares y cuidadores especialmente con el turno de la

noche, ademas segun informan cuidadores el adulto en varias ocasiones se ha negado a

tomar sus medicamentos, al igual que en repetidas ocasiones se niega a bafiarse. Por lo

cual se contintia con las intervenciones desde el area Psicosocial.

ADULTOS QUE RECIBEN ATENCION EN SALUD DOMICILIARIA:

v

v

v

6, 8. 13 mayo, adulto PABLO VARGAS, recibe atencion por terapia fisica
7. 14 mayo, adulta MARIA OTILIA GIRALDO, recibe atencidn por terapia fisica
9. 12, 21 mayo, adulta OROSIA ALAPE, adulta recibe atencion por terapia fisica.

02 y 23 de mayo, adulta GRACIELA CASTANEDA recibe atencién domiciliaria
por terapia ocupacional. 12 de¢ mayo, adulta GRACIELA CASTANEDA rccibe

atencion domiciliaria por terapia fisica.
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22 de mayo, adulta GRACIELA CASTANEDA recibe atencién domiciliaria por

medicina general.
22 mayo, adulta EDELMIRA ORTIZ, recibe atencion por terapia fisica.

19, 23 mayo, adulta AMANDA CONCEPCION CHICA RODRIGUEZ recibe

atencion por Terapia respiratoria

22 mayo, adulta AMANDA CONCEPCION CHICA RODRIGUEZ recibe atencion

por Terapia ocupacional.

15, 23 mayo, adulta AMANDA CONCEPCION CHICA RODRIGUEZ recibe

atencion por Terapia tisica.
28 mayo, adulta EDELMIRA ORTIZ recibe atencion domiciliaria por Nutricion.

28 mayo, adulta OROCIA ALAPE recibe atencion domiciliaria por medicina

general.




59

Anexos Fotogrdficos atencion domiciliaria
5.4.  Edufisica

La actividad fisica en ¢l adulto mayor es fundamental para garantizar una vida plena y
saludable, impactando de manera positiva las dimensiones fisica, mental, social y emocional.
Mantenerse activo contribuye a prevenir enfermedades cronicas como hipertension, diabetes

y osteoporosis, mejorando la movilidad articular, la fuerza

ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL MES DE MAYO.

muscular y el equilibrio, lo que reduce significativamente el riesgo de caidas y lesiones.
Desde la dimensién fisica. estas mejoras son clave para conservar la capacidad de realizar
actividades cotidianas como caminar, levantar o cargar objetos ligeros, fomentando la
independencia y evitando la dependencia de cuidadores. Ademas, el ¢jercicio fisico estimula
¢l sistema cardiovascular y fortalece el sistema inmunologico, promoviendo una mayor

resistencia trente a enfermedades y una vejez mas saludable.

El baile, como forma de ejercicio, tiene un impacto integral al combinar el movimiento fisico

con ¢l desarrollo de habilidades cognitivas, sociales y emocionales. Desde la dimension
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cognitiva, el aprendizaje de pasos, la memorizacién de secuencias y la sincronizacion con la
musica estimulan la plasticidad cerebral y retrasa el deterioro cognitivo. En el aspecto social,
bailar fomenta la interaccion con otras personas, promoviendo el sentido de pertenencia y
combatiendo la soledad, un factor que frecuentemente afecta a los adultos mayores. Ademas,
el baile mejora el equilibrio y la coordinacion, contribuyendo a una mayor seguridad en los

movimientos cotidianos y, por ende, a una mayor autonomia.

Los ejercicios de coordinacion y motricidad fina, como encajar objctos o realizar actividades
manuales, son esenciales para reforzar las conexiones entre el cerebro y el cuerpo,
mejorando las dimensiones fisicas y cognitivas. Estas actividades incrementan la precision,
el control y la destreza necesarios para realizar tareas basicas como abotonarse una camisa,
escribir 0 mangjar utensilios. Al mantener estas habilidades tuncionales, los adultos mayores
no solo evitan la dependencia en tareas diarias, sino que también fortalecen su autoestima al
sentir que aun son capaces de cuidar de si mismos. Ademds, desde el punto de vista
preventivo, desarrollar la coordinacion disminuye el riesgo de accidentes al mejorar los

reflejos y la capacidad de respuesta ante estimulos externos.

Por ultimo, los juegos de rompecabezas y actividades cognitivas impactan principalmente las
dimensiones mental y emocional, al fomentar el razonamiento logico, la memoria y la
creatividad. Resolver rompecabezas estimula ia paciencia y ia concentracion, habilidades
que no solo retrasan el deterioro cognitivo, sino que también ayudan a los adultos mayores a
sentirse mas seguros y preparados para enfrentar desafios cotidianos. Estas actividades,
cuando se realizan en grupo, también refuerzan las conexiones sociales, promoviendo la
comunicacion y ¢l compatierismo. En conjunto, la combinacion de actividad fisica, baile,
ejercicios de coordinacion y actividades mentales no solo mejora la calidad de vida en todas
sus dimensiones, sino que también empodera a los adultos mayores, permitiéndoles

mantener su independencia y disfrutar plenamente de esta etapa de la vida.

REFLEXIONES
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La realizacion de actividades fisicas, cognitivas y recreativas en los adultos mayores no solo
contribuye a su bienestar individual, sino que también fortalece su sentido de pertenencia a
la sociedad. Estas actividades los ayudan a mantenerse activos, lejos de ser una carga, siguen
siendo integrantes valiosos con mucho que aportar. Al participar en ejercicios fisicos como el
baile 0 en dindmicas de coordinacién y juegos mentales, los adultos mayores tienen la
oportunidad de integrarse en cspacios sociales, interactuar con otras personas y compartir
experiencias. Estas conexiones les permiten formar nuevas amistades y fortalecer las
existentes, lo que combate el aislamiento social, una de las principales causas de deterioro
emocional en esta etapa de la vida. Sentirse escuchados, valorados y aceptados dentro de un
grupo les brinda una perspectiva mas optimista de la vida, devolviéndoles la sensacion de

proposito y pertenencias que puede haberse diluido con el tiempo.

Desde una perspectiva emocional, estas les ofrecen la posibilidad de experimentar alegria,
satisfaccion y autovaloracion. Cada logro, ya sca aprender un nuevo paso de baile, completar
un rompecabezas o realizar ejercicios de motricidad con éxito, refuerza su autoestima y les
demuestra que todavia son capaces de enfrentar retos y superatlos. Este empoderamiento
emocional s¢ traduce en un biencstar general que va mas alla del aspecto fisico, ya que les
brinda una estabilidad mental y un equilibrio emocional que se refleja en su actitud hacia la
vida. Ademas, al sentirse parte activa de una comunidad, los adultos mayores perciben que
su vida tiene significado, lo que reduce los sentimientos de soledad, ansiedad o depresion.
Asi, estas actividades no solo enriguecen su dia a dia, sino que también les permiten

reconectar con su entorno y reafirmar su lugar en una sociedad que los valora y respeta.

5.5. Area de Seguridad y Salud en el Trabajo

Durante el mes de mayo , se realizaron diversas actividades en el marco del Sistema
de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) de la Fundacion para el
desarrollo del adulto mayor, el joven y la mujer Soacha Vive, orientadas a promover
ambientes de trabajo seguros y saludabies, dar cwmplimiento a ia normaiividad
vigente y prevenir accidentes y enfermedades laborales.

Recorridos por las tres casas de la fundacion realizando inspecciones generales,
arca de aseo, maquinas, clementos y utensilios de cocina, botiquines y extintores.



Reunion mensual con el Copasst.

Reunion trimestral del comité de convivencia
Alimentacion de ausentisimo afio 2025
Pausas Activas

Induccion SST a personal nuevo.

Codificacion de formatos de inspeccion

Registro fotogrdfico Capacitacion
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Registro fotogrdfico reunion Copasst

Manitoreo y Control de Riesgos

e - Inspecciones mensuales en las dreas de trabajo, cocina, aseo,
cuartos de residuos

e - Implementacion de controles administrativos y de ingenieria para
mitigar ricsgos mediante las mcjoras locativas.

e - Mantenimiento preventivo y correctivo en las instalaciones segiin
los hallazgos encontrados.
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e - Enumeracion de habitaciones

e - Etiquetado de productos quimicos

e - Marcacion de canecas de basura y cambio de seilalizacion shut de basura.
e - Actualizacion de lineas de emergencias publicada en la cartelera.

Logros destacados:

Participacion y motivacion de los trabajadores al realizar las pausas activas.
Participacion de los trabajadores en el reporte de condiciones inseguras.

Retos Identificades

e Mecjorar la comunicacion entre las dreas para una respuesta mas cfectiva ante
incidentes laborales.

e Fortalecer al personal en manejo de paciente para prevenir incidentes y accidentes
de trabajo.

e Aumeniar la inversion para las mcjoras locativas en toda la fundacion.

CONCLUSIONES

Durante el periodo evaluado, la gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST)
ha demostrado avances significativos en la identificacion, prevencion y control de
ricsgos laborales dentro de la Fundacion. A través del seguimiento de condiciones
laborales y promocion de una cultura preventiva, se ha logrado fortalecer el
compromiso mstitucional con el bienestar fisico, mental y social de los

trabajadores.

Sin  embargo, aun persisten desafios que requieren atencidn contfinua,
especialmente en la mejora de los mecanismos de reporte, la parficipacion activa de
todo el personal y la consolidacion de buenas pricticas en cada drea de trabajo. Es
fundamental mantener y reforzar las estrategias de prevencion, promover espacios
seguros v saludables, v asegurar el cumplimiente normativo de acuerdo con la

legislacion vigente.



RECOMENDACIONES

Se recomienda dar seguimiento a las acciones propuestas en este informe y
establecer mecanismos de control para cvaluar su efectividad. Con un
compromiso continuo, se¢ podrd mejorar la calidad del ambiente laboral,
protegiendo la integridad fisica y el bienestar de los trabajadores y de los
adultos mayores, lo que a su vez impactara positivamente en Ja productividad
v el desempeiio general de la fundacién,

Joahnna Beltran




