FUNDACION |

65.071-5

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

No DE CONVENIO 004-2025 TIPO DE CONTRATO Convenio de asociacion
Aunar esfuerzos con una entidad sin animo de lucro para
g garantizar la ejecucién del programa centro vida con destino a
FECHALESANISID Vaiaiehas QBJEIY: mejorar la calidad de vida de los adultos mayores del municipio
de Icononzo
PERIODO REPORTADO Del 01 al 31 de agosto de 2025 | VALOR DEL PRESENTE COBRO: $ 31.975.000
2. INFORME DE ACTIVIDADES
NO METAS ESPECIFICAS ACCIONES DE DESARROLLADAS EN CUMPLIMIENTO DE LA META DE LA ESAL FUENTE DE VERIFICACION
1 |Prestar el servicio para la | Durante el periodo reportando la Fundacion Imix garantizo la prestacion de servicio para la poblacion Informe de actividades
poblacion adulto mayor | adulto mayor beneficiara del programa centro dia, en los siguientes lugares y fechas acorde al
beneficiaria  del servicio de | cronograma de atencion, y los requisitos técnicos establecidos en el convenio, pliegos de condicione

programa centro dia para minimo
300 adultos mayores distribuidos
en el municipio de Icononzo
Tolima.

y demas documentos

No. VEREDA PUNTO DE ENCUENTRO Cantidad
1 San José de Guatimbol Salon comunal José de Guatimbol 9
| 2 El meson Tienda Myriam Ventero 12
3 Santuario Escuela Santuario 20
4 | Chaparro Estadero Omar Varén 17
5 | Laesperanza Casa Angel Humberto Gomez 12
6 | Balconcitos Polideportivo Balconcitos 15
7 | La Georgina Escuela la Georgina 16
8 La 'aj?- Dos quebrades, Canada Escuela Dos quebradas 33

Escocia

9 | Hoyagrande Escuela Hoya Grande 8
10 | Patecuinde Colegio Patecuinde 30
11 | Casco urbano grupo 1 Escuela Lamberto 35
12 | El triunfo, Caseta accion comunal 7
13 | Guamitos Escuela Guamitos 20
14 | Paramitos Tienda William Penagos 10
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2. INFORME DE ACTIVIDADES

NO

METAS ESPECIFICAS

ACCIONES DE DESARROLLADAS EN CUMPLIMIENTO DE LA META DE LA ESAL

FUENTE DE VERIFICACION

15 | Casco urbano grupo 2 Escuela Lamberto 34
16 | Paramo- Cuba Escuela Paramo 22
TOTAL 300

Lunes
Fechas:
Sector:

Martes
Fechas:
Sector:

Miércoles
Fechas:
Sector:

Jueves
Fechas:
Sector:

Agosto 4, 11, 25

San José De Guatimbol de 8:00 am 10:00 am
El Mesén 10:30 am a 12:30 am

Santuario 01:00 am 03:00 pm

Chaparro 03:30 am 05:30 pm

Agosto 4, 11, 25

La esperanza de 08: 00 am a 10:00 am

Balconcitos  de 10:30 ama 12:00 m

La Georgina 01: 00 pm a 03: 00 pm

Dos quebradas, la laja, Canada escocia, de 03:30 a 05:30 pm

Agosto, 6, 13, 20, 27

Hoya Grande - de 08: 00 am a 10:00 am
Patecuinde— de 10:30 am a 12:00 m

Casco Urbano Grupo 1 —de 2:30 pm a 4:30 pm

Agosto 14, 21, 28

Triunfo — 08:30 am a 9:30 am
Paramitos 10:00 am a 12:00 m
Guamitos: 01:00 pm a 3:30 pm
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2. INFORME DE ACTIVIDADES

NO METAS ESPECIFICAS ACCIONES DE DESARROLLADAS EN CUMPLIMIENTO DE LA META DE LA ESAL FUENTE DE VERIFICACION
Casco Urbano Grupo 2 - 03:30 pm 05:30
Viernes
Fechas: 05 - Viernes
Sector: Paramo - de 01:00 pm a 3:30 pm
2 | Contar con la capacidad | Durante el periodo reportando la Fundacion Imix, garantizo la suficiencia de capacidad Informe de actividades
administrativa y operativa | administrativa y talento humano idoneo para brindar atencion integral al adulto mayor beneficiario Hojas de vida personal

suficiente para cumplir con la
calidad del servicio y el recurso
humano necesario e idéneo para
brindar una atencién de excelente
calidad a las personas adultos
mayores beneficiarias del
programa del centro dia de
acuerdo con la normativa vigente

del programa centro dia del municipio de Ricaurte.

AUXILIAR DE ENFERMERIA.

Nombres y apellidos Norma Constanza Castafieda Murillo

Cedula de Ciudadania 38.141.655

Titulo Técnico Labora por Competencia en Auxiliar de Enfermeria
Fecha de graduacion agosto de 2024

RETHUS: S

TRABAJADOR SOCIAL

Nombres y apellidos Yenny Paola Ballesteros Gomez

Cedula de Ciudadania 1.106.896.739

Titulo Trabajadora Social

Fecha de graduacion octubre de 2019

Rethus S

Tarjeta Profesional Resoluciéon 423 29/11/2019

PSICOLOGO:
Nombres y apellidos Clara Maciel Torres Tapias
Cedula de Ciudadania 1.003.393.722
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FUNDACION IMIX
2. INFORME DE ACTIVIDADES
NO METAS ESPECIFICAS ACCIONES DE DESARROLLADAS EN CUMPLIMIENTO DE LA META DE LA ESAL FUENTE DE VERIFICACION
Titulo Psicologo
Especialista en gestion de proceso psicosociales
Especialista en Psicologia Clinica
Cursos complementarios: Psicologia Clinica
Terapia Neurofeedback
Caodigo Fucsia
Habilidades socio emocionales
Acciones de prevencién en salud mental
3 | Apoyar la ejecucion y seguimiento | Durante el periodo reportando la Fundacién Imix apoyo la ejecucion y seguimiento a las actividades | Informe de actividades
de todas las actividades | necesarias para la ejecucion del programa profesionales
necesarias para la ejecuciéon del
programa.
4 | Asumir todos los costos directos e | En cumplimiento de las obligaciones relacionadas con los cotos directos o indirectos para la | Informe de actividades
indirectos para la realizacion del | realizacion del convenio, la Fundacion Imix asumio dichos costos y los mismos no generaron cambios
convenio sin importar que algin | en el valor del presente
item no est¢é descrito ni
discriminado en el anexo técnico.
9 |Acatar las instrucciones que | Durante el periodo reportado la Fundacion Imix acato, las instrucciones impartidas por el supervisor | Informe de actividades
durante el desarrollo de convenio
impartan el municipio por parte del
supervisor
lsTJfg;Tv?stor Oé);rtuns;?ﬁrr:; deel ' o . . Durante el period_o reportado no
6 | cualquier situacion que pueda Durante el periodo reportado no se presentaron situaciones que pudieran afectar la prestacion del | se presentaron situaciones que

afectar la correcta ejecucion el
Contrato

servicio.

pudieran afectar la prestacion
del servicio.
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2. INFORME DE ACTIVIDADES

NO

METAS ESPECIFICAS

ACCIONES DE DESARROLLADAS EN CUMPLIMIENTO DE LA META DE LA ESAL

FUENTE DE VERIFICACION

Presentar informe detallado y
soportado de las actividades

Durante el periodo reportado la Fundacion Imix garantizo la entrega a la supervision un informe

7 | realizadas con el fin de realizar | detallado del cumplimiento de las obligaciones y las contendias en la ficha técnica del presente | Informe de actividades
acta de liquidacion del convenio de asociacion.
presente convenio
Durante el periodo reportado la
Llevar a cabo de manera Fundacion Imix llevo a cabo de
auténoma e independiente de las manera auténoma e
actividades sin  subordinacion | Durante el periodo reportado la Fundacion Imix llevo a cabo de manera auténoma e independiente independiente de las
8 |alguna por parte de la| de las actividades sin subordinacion alguna por parte de la administracion y de conformidad con los | actividades sin subordinacion
administracién y de conformidad | recursos aportados por el municipio. alguna por parte de la
con los recursos aportados por el administracion y de conformidad
municipio. con los recursos aportados por
B el municipio.
9 ’”fom.’ar S0fe | contabllidec y o | Durante el periodo reportado la Fundacién Imix garantizo informacién a la supervision sobre el | Informe de actividades
manejo de los recursos aportados , , i
: manejo de los recursos, en el marco del desarrollo del presente convenio Facturacion
en el convenio.
Garantizar la atencion integral de
las personas adultos mayores de | Durante el periodo reportado la fundacion Imix garantizo la atencion integral a las personas adultos
10 | acuerdo con los siguientes | mayores acordes al componente psicosocial, alimentario, actividades productivas y encuentros Informe de actividades

componentes.

intergeneracionales

Nombres y apellidos del Representante Legal

Firma

EUGENIA VICTORIA ROJAS DE BAHAMON
CC. 38.224.196 de Ibagué Tolima

. P )
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