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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de =
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR -
DIA MES ANO \ GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE IZI"E LA ACTIVIDAD:
cl \O 2025 A ESPIRITU DE DIOS | LEONILDE MORELO | CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: AVILEZ PASTRANA CARMENZA SOFIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 50906570 [ EDAD: 60 SEXO: F
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FIRMA DEL PROFESIONAL “FIRMA /HUELLA ADULTD MAYOR

L qdﬁ@ ‘ OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
| mayc | CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA"
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de ‘[ 5
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES | ‘ANO | GRUPO: | CENTRODEVIDA: | PROFESIONAL: | NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
‘ Qq Cﬁ 2025 A | ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: AVILEZ PASTRANA MARIA ROSARIO DEL CARMEN

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 50913677 EDAD: 60 SEXO: F

Il. NOTA DE EVOLUCION
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

ac?ul@ OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL |
CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de, ‘
..'1‘3'*“"““‘"‘1 CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES ANO ‘ GRUPO: CENTRO DE VIDA: | PROFESIONAL: NOMBRE [jE LA ACTIVIDAD:
zq (_”;’31 2025 | A | ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: BARBA CONTRERAS ESTHER MARIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34990317 | EDAD: 64 | SEXO: F

II. NOTA DE EVOLUCION

SIGNOS VITALES: P.A: J20/2PFC:  ¥2 R J§  sazz 98  peso: 65 1 36
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

C.C, 3981440 RM.

ml@ OBJETO A CONTRATAR: "ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
IO CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA"
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de ol : —
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR =
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE I5E LA ACTIVIDAD:
ch C{“i 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: BARROS TORRES WALBERTO

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 6875496 EDAD: 68 SEX0: M

IIl. NOTA DE EVOLUCION
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FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

FIRMA DEL PROFESIONAL

aclle? I OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor~ : CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERJIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de L =
P | =
MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR =~ =
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE IjE LA ACTIVIDAD:
249 Oci 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: BELTRAN MARTINEZ MIRTHA CECILIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 40918927 EDAD: 61 SEX0: F

Il. NOTA DE EVOLUCION

SIGNOS VITALES: P.A: ,,140/:%0 Fc: 72 FR: A&  sa02z 98 PESO: 6O T. 36.«4
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F‘fRMA DEL PROFESIONAL / FIRMA /HUELLA ADULTQ MAYOR

m@ OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
TR CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de
MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |
DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL; NOMBRE bE LA ACTIVIDAD:
29 aq 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELD CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: BELTRAN MARTINEZ NIVIA DEL ROSARIOQ

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 1068658140 EDAD: 57 SEXO: F
II. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: PA: J{o/g0 FC: %0.  FR: 48 sa0z 98% PEso: 39 T 3%

Gen- alna
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F[RMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

ndulg\} OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor~ CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA"
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025
Alcaldia de B

MONTERIA CONSORCIO BIENESTAR MAYOR =~

DIA

MES ANO | GRUPQ: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

24

Cs‘:l 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

|. DATOS PERSONALES

NOMERE COMPLETO: BELTRAN PARRA MARIA EUGENIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 50904334 EDAD: 54 SEXO: F

Il. NOTA DE EVOLUCION
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FIRMA DEF PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

P
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mayor

OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL

CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTER{A”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de | i
MONTERIA |  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR !
DIA MES ANO = GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
2_51 Gq 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

|. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: BENITEZ ANAYA LORENZO JOSE

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 6862862 EDAD: 75 SEXO: M
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: \\O \;}o FC: 6)/ FR: A C Sa02: C\@} . PESO: :}’5 T. 3.
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

sduii@’ OBJETO A CONTRATAR: "ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERJA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

}
Alcaldia de '
MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES ANO | GRUPO: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE [SE LA ACTIVIDAD:
29 o8 2025 A ‘ ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: BENITEZ RODRIGUEZ JOSE MIGUEL

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 78695829 EDAD: 61 SEX0: M

1. NOTA DE EVOLUCION
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acil?) | OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ABULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL

mayor~ | CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA"
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

. Alcaldiade
MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR :
DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE II;E LA ACTIVIDAD:
29 0q | 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELD CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
|. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: BERTEL CAVADIA SIXTA TULIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34959565 EDAD: 78 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: Jzelg0 FC:  H0  FR: J6 sa02: Q& PESO: /. - T. 37
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OBJETO A CONTRATAR: “"ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA" |

adultio”/
mayor
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

l ;
Alcaldiade | |
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE lﬁE LA ACTIVIDAD:
Zq 9 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: BRUNAL DE ALEMAN ROSMARY DEL SOCORRO

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34969425 EDAD: 72 SEXO: F

IIl. NOTA DE EVOLUCION

SIGNOS VITALES: P.A: J%O/S’O FC: #4  FR: A% Sa02: AJOC  PESO: &£ T. 33
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FIRMA DEL PROFESIONAL : FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

aculka?) OBJETO A CONTRATAR: "ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA"
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCIGN INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025
Alcaldia de | —

MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR =

DIA

MES ANO | GRUPO: = CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

24

64 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

|. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: CABALLERO PARRA LUZ ESTELA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 1233340666 EDAD: 61 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: 1492| cqo FC: '}3% FR: \&y . Sa02: ‘7\6{-1- PESO: 4D T 2.5
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

adulso)/
mayor

OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL

CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA"
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de ‘
_MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES ANO = GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
z_q 0(1 2025 | A ESPIRITU DE DIOS | LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

|. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: CAMPO CASTRO ROSA ISABEL

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 64554891 EDAD: 62 SEXO: F

Il. NOTA DE EVOLUCIGN

SIGNOS VITALES: P.A: {52 |3oFC: 3 BR |3  sa0z [oor) .PESO: 92 T 3¢
ekt Buduosia

Sin oy

cRs Fv oMol
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FIRMA DE[ PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR
[

= [22) OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA” |
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de ; ‘ S
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA | MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DIE LA ACTIVIDAD:
6’5 (O 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: CARABALLO FLOREZ GLORIA CECILIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34972554 ; EDAD: 66 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: Jw/éo FC: YO _FR: {& Sa02: 98 PESO: 2{y. 5 T: S¥

A Bidwasn
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

'-)dul@ ‘ i OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
T ¥ | CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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Alcaldia de

MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR ‘

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP SGM-007-2025

BIENESTAR

DIA MES ANO | GRUPO: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

(48) iC | 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
1. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: CONTRERA MESTRA DAGOBERTO

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 6857956 EDAD: 85 SEX0: M
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: )\20\3\‘3 FC: 9y FR: 19 Sa02 Q@-/. PESO: 5o T 2

Cuive Towuoh
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

adulls?) OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL |
mayor-~

CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERJA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia dé,
_MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE [iE LA ACTIVIDAD:
Q5 l’O 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELD CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: CORDERO MONTALVO MARIA GREGORIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34990584 i EDAD: 61 SEX0: F
ll. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: (30/¥0  Fe: éh& FR: 46, Sa02: 94 PESO: 5 T. 3%7°
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR i

adulls OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL |
mayor CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025
Alcaldia de | :

MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR %

i

DIA MES - ANO | GRUPO CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
A2, | NN | 2025 A ESPIRITU DE DIOS : LEONILDE MORELO CONSUILTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA
NOMBRE COMPLETO: CARMEN CECILIA BALTAZAR

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 25796438

FECHA DE NACIMIENTO | DIAT0 | MES: 03 | ARO: 1963 | EDAD: 62 | GENERO: F

PROCEDENTE:  [Monlesc ' NATURAL. Tiento &scondidde

ESTADO CMIL S flerer ReLicion: Cristearia | ESCOLARIDAD: By cdos Eleor
OCUPACION: Of,wﬁ UVl nos | FECHA DE EVALUACIGN:

TELEFONO: 3128612318 - 3148291235 DIRECCION: B/ CANTACLARO MZ 231 LT 8 SEC LA UNION
INFORMANTES:

MOTIVO DE CONSULTA/ENFERMEDAD ACTUAL \\GSLDVGLLDV\
\‘\m on /’bL/CL Buera rebaciort

“NTECEDENTES PERSONALES

EDICOS DrM2. HrA
TOXICOS-ALERGICOS @m—epww ¢

A AR
GINECO/UROLOGICOS @ 2 D~ ;\L Co \=. N’\RMBDQU‘ZI&? 42 aruos (\&D\\mm £ oA
' \ V
TRAUMATICOS-QUIRURGICOS M sle,echomus . Aceided code baurme MLD rokida

EN TRATAMIENTO

al=+ Md® &/ 1000 [ & Fozarder SOrrgn

REVISION POR SISTEMAS

Mleracon  enla  marche.  (Rodidls dlerecheal)

FUNCIONALIDAD

INDICE DE BARTHEL:G} 5 INDICE LAWTON/BRODY:
8540
ESCALAMINIMENTAL:Q(,‘SO ESCALA DE YESAVAGE: & [ fs,
~ CALADE ZARITH:  y)Ac ESCALA IES: 3
EXAMEN FISICO |Pa jaw/go Fo, ¥ (R 4 | ™ 2 | PEso g | TALLA: | IMc:

CABRZA QEURLLD: Nom& o, Colod imblankade . G@rresecda o Humeda,
&QMJLAUY& Coonedrvada Qo nWLc‘UL“. Tirowdes norpmal.
CARDIOPULMONAR: o , Q. o5 Als
1 Pn’) A\ C., "
ABDOMEN: %\ﬂ {0 &Eo\emull fon &:Lﬁh M\u\m 9 Plodlopen nermal
con baotbn  bnmdaceAd MZID.

Q‘rg‘lhw yywd@.beLi? /UL(A,JJD
SaRenoAoES: [ lon, el o _odews Mms o)

Asimehoa o/ Lmdncion ynarche.

/)W L/CLLd.LVD DOWTON 5/3 B ston

PIEL: S
NEUROLOGICO: @mmumulf QQJQ Cwqm 7 \J GJXOQe,u)
@Jhﬁ?{\f\tm odecwada. Qe prodidoode

adul@ OBJETO A CONTRATAR: “*ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
magor CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP SGM-007-2025

Alcaldia de |
MONTERIA '
L CONSORCIO BIENESTAR MAYOR | , |
DIA | MES = ARNO | GRUPO CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
AL | [\'\ I 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELD ; CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA |
AUTOCUIDADO (BARTHEL) INDEPENDENCIA (LAWTON/BRODY)
£ | INDEPENDIENTE | PARC. DEPEN | DEPENDIENTE | # | ! sl | NO
i COMIDA . | 0 1 | USOTELEFONICO | X,
2 ASEQ &) 0 2 COMPRAR Y
3 VESTIDO 5 0 3 COCINAR %
4 ARREGLO ! ® 0 4 CUIDAR CASA W
5 DEPOSICION (0] 5 0 5 LAVAR ROPA X
USAR
6 MICCION @ 5 0 6 TRAHSPORTE X
- TOMAR
7 IR AL BARO @ 5 0 7 HEDICACIAN X
TRALADO
8 | (cAMILLA/SILLON) 15-00) 5 o 8 | MANEJAR DIMERO A
9 CAMINAR 15 - (@ 5 0
0 | ESCALERAS 10 ® 0 TOTAL: g [g
TOTAL | 25 |lom
I FRAGILIDAD (FRIT-FREID)
. SI | NO Sl NO
DISMINUCION DE PESO b4 LENTITUD MARCHA
DEBILIDAD - X POBRE ACTIVIDAD FISICA i
CANSANCIO | A Touma - O[5
S!NDOMES GERIATRICOS
INMOVILISMO INFECCIONES
ULCERAS POR PRESION TRASTORNOS SEXUALES
INESTABILIDAD (CAIDAS) DEFICIT NEUROSENSORIAL P S
INCONTINENCIA MALNUTRICION
DETERIORO INTELECTUAL IATROGENIA
INANICION COLON IRRITABLE
INSOMNIO X | DEPRESION
“TRAGILIDAD POBREZA «
INMUNODEFICIENCIA
TOTAL 3 TOTAL
ESCALA DE YESAVAGE(DEPRESION)
1 | ;ESTA SATISFECHO DE SU VIDA? Ur‘?\ ¢PREFIERE QUEDARSE EN CASA A SALIR?
@ ¢HA RENUNCIADO A  MUCHA DE SuUS 10 | ;CREE TENER MAS PROBLEMAS DE MEMORIA QUE LA
ACTIVIDADES? MAYORIA DE LA GENTE?
@:) ¢SIENTE QUE SU VIDA ESTA VACIA? ¢PIENSA QUE ES MARAVILLOSO VIVIR?
(4) | ;SE ENCUENTRA A MENUDO ABURRIDO? (2) | ;LE CUESTA INICIAR NUEVOS PROYECTOS?
@ ¢TIENE A MENUDO BUEN ANIMO? ¢SE SIENTE LLENO DE ENERGIA?
6 | ;TEME QUE ALGO MALO LE PASE? 14 | ;SIENTE QUE SU SITUACION ES DESESPERADA?
7 | ¢SE SIENTE FELIZ MUCHAS VECES? 15 | ¢(CREE QUE MUCHA GENTE ESTA MEJOR QUE USTED?
8 | ¢SE SIENTE A MENUSO ABANDONADO? ; ol 6 S
: MINIMENTAL
/5| DIGAENQUE: |1 ANO [ /5 ENQUE: | 1.PAIS "
2. MES @) 2. CIUDAD R
3. SEMANA ) 3. DEPARTAMENTO o
4. DIA @ 4. HOSPITAL W
| 5. HORA ® 5. PISO (B
MEMORIA
/3 | DIGA TRES NOMBRE: CASA, MESA, ARBOL. UN SEGUNDO PARA CADA PALABRA. LUEGO PIBA AL PACIENTE QUE LO REPITA. UN | (3
. PUNTO POR CADA UNO, REPITALO HASTA QUE EL PACIENTE LOS REGISTRE, ANOTE EL NUMERO DE ENSAYOS REQUERIDOS. )

o OBJETO A
adul@ I
ey |

CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MAD

CONTRATAR: "ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL

RE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

\ :
Alcaldia de 2
MONTERA CONSORCIO BIENESTAR MAYOR =
DIA | MES ANO | GRUPO J CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
A, hl\ 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO | CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

ATENCION AL CALCULO
/5 REGISTRAR 100-7 DE FORMA SUCESIVA PARA LA QUINTA RESPUESTA. REGISTRE UN GRUPO POR CADA s 4
RESPUESTA CORRECTA. (93/86/79/72/65) (58/91/44/37/30/23)-(16/9/2)

DECIR LOS MESES DEL ANO ALREVES(DICIEMBRE, NOVIEMBRE, OCTUBRE, SEPTIEMBRE, AGOSTO, JULIO, JUNIO,
MAYQ, ABRIL, MARZ0, FEBRERQ, ENERD)

EVOCACION
/3 ! DE LAS PALABRAS ANTES PRESENTADAS, REGISTRE EL NUMERQO DE PALABRAS QUE RECUERDE.
LENGUAJE

/2 | DENOMINAR DOS OBJETOS(RELOJ, LAPIZ)
/1 | REPETIR: EN UNTRIGAL HABIAN 5 PERROS

/3 COMPRESION: OBEDECER UNA ORDEN DE TRES ETAPAS, TOME UNA HOJA CON SU MANO DERECHA, DOBLELA Y
COLOQUELA EN EL SUELOD

/1 | LEAY OBEDEZCA LAS SIGUIENTES ORDENES “CIERRE LOS 0J0S”
/1 | ESCRIBA UNA FRASE
/1 | COPIE EL DISENO

S8z B8 8
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FIRMA DEL PROFESIONAL " FIRMA Y/0 HUELLA ABBE‘ro MAYOR

ackllZ? OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025
Alcaldia de |

MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR

DIA MES ANO  GRUPO: 1 CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

o3 \O 2025 A ‘ ESPIRITUDEDIOS |  LEONILDE MORELQ | CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

' 1. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: ESPITIA PASTRANA RAFAEL MARIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 6877642 | EDAD: 75 | SEXO0: M )
Il. NOTA DE EVOLUCION ‘
SIGNOS VITALES: PA: \ 221 Fe: 32 e | B a0z 9 PESO: s@ T R4,

Gonalma BloWuoh
Mﬂ\v@ mm‘m Al 15 omes O des

P ENEN |
W“M%m\laq Qu% oruds
Qa‘mum?\ U

dpousn . Qudrene Sermiz buen

el QQ&QWT}“
QSQ’SEQ Cuolld - &0* P ) VT
bii‘i -
&}nﬁzm-mﬂ?&@ < S ot
\ ] :@% es 2. THRVLoY \f\h - 3
%xg,wu\mnarmptcw ¢ e adesgadal.

Mcmw -ﬁ\om&;' Awm‘é.-, N &&m, Qcm\&ﬁm

aelo  adheeis R

_Eﬁ\nemuLU’ «m“\m' S

\'\\\l o wﬁw_}\“e’ QL&L‘\T‘Q&Q’
o 0D

?\qm : \5 P e

Qe \waan ,
I—%M ~ CS‘D\ Cmavs
W &-FQ‘ RN fﬁlﬁfﬁﬁ Al -

' ."J".znéj?ggm @/6/@6 gﬂ;&:&

FIRMA DEL PROFESIONAL

FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

adulgb—;" 5 OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL ;
mayor - CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA” |
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP SGM-007-2025

Alcaldia de

MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR I

DIA ; MES | ANO GRUPO: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: J NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

03 J o 2025 ‘ A ; ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: ESPITIA PEREZ FRANCISCO MIGUEL
DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 6859637 EDAD: 78 SEXO0: M
Il. NOTA DE EVOLUCION

SIBNOS VITALES: P.A:  \20|)OFC: A9 FR: \q Sa02: ag,} PESO: a4 T 26
Bl Evdwsh .
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

1du+® | OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor-’ | CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERJA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025
Alcaldia de

MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR

DIA

MES

ANO | GRUPO: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

©

(c

2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
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Alcaldia de

MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR

DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
) [e) 2025 | A ESPIRITU DE DIOS - LEONILDE MORELOQ CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: FABRA MEZA LUZ MARINA
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

ndu,Q) 0BJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor~ CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de M |
MONTERIA | CONSORCIO BIEN ESTAR MAYOR @
DIA MES | ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE f)E LA ACTIVIDAD:
05 | iO 2025 . A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCIGN INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP SGM-007-2025
Alcaldiade ==
MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR w
DIA MES | ANO ' GRUPO: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE fJE LA ACTIVIDAD:
o3 | '\(_) 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

' 1. DATOS PERSONALES
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de. '
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES ANO GRUPO: I CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
Qﬁ l(} 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
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. (22) | OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de | |
z |
MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE D:E LA ACTIVIDAD:
Q5 {0 2025 | A ESPIRITU DE DIOS . LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: FIGUEROA ZUNIGA LUZ MARINA
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qd{;1@; OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de : |
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR _
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE ﬁE LA ACTIVIDAD:
G’} \O 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
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FIRMA DEL P’RDFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

-'ru!go—\’ OBJETO A CONTRATAR: "ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor~ CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

\ =
Alcaldia de
MONTERIA  CONSORCIO B EN ESTAR MAYOR = ¢
DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE ﬁE LA ACTIVIDAD:
cY \C 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

| ﬂdu!@ OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL |
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldiade | |
VIONTERA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |
DIA | MES | ANO | GRUPO: | CENTRO DE VIDA | PROFESIONAL: | NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
Cf} ‘ O | 2025 A ESPIRITU DE DIOS f LEONILDE MORELOD f CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: GARCES TORRENTE SAULO DAVID
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de i
_MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |
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(42} O | 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
. DATOS PERSONALES %
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el

OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA
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AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA"
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007- 2025
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(}-} O 2025 A | ESPIRITU DE DIOS | LEONILDE MORELD | CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: TORDECILLA CLARA HILDA
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCIGN INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. L P-SGM-007-2025
Alcaldia de | L
MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR [ g
DIA | MES | ANO GRUPO: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE [jE LA ACTIVIDAD: ;
A \O | 2025 | A | ESPIRITU DE DIOS __LEONILDE MORELO |  CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA |

‘ ‘ ‘ |
FORMATO NOTA DE EVOLUCION
l. DATOS PERSONALES ‘

NOMBRE COMPLETO: GONZALEZ VARGAS ENA CILA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 30645247 EDAD: 71 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION
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~ | CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP SGM-007-2025

Alcaldia de

MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR

DIA MES | ANO | GRUPO: | CENTRO DE VIDA- PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
0} \O 2025 | A ESPIRITU DE DIOS ' LEONILDE MORELO ‘ CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
I. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: GUTIERREZ MONTENEGRO BEATRIZ ELENA
DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 26845545 f EDAD: 66 SEXO0: F
[l. NOTA DE EVOLUCION
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| aaquls?) | OBJETOD A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL |
mayor -~ CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERJA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP

Alcaldia de |

MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR

DIA I MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: f PROFESIONAL:
] |
| |

SGM-007-2025

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

I
|
LEONILDE MORELO ! CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

O | 2025 A ESPIRITU DE DIOS

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

, !
13
zZm 3t

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: HINCAPIE HERNANDEZ MARIA DIDSELINA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34989702 | EDAD: 60 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION .
SIGNOS VITALES: P.A: \\O\A‘b FC: 2 FR ) Sa02: O\qJ PESO: 33 T 36
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')du!q\ l OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor~’ - CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”




45 de 340 Beneficiarios
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM- 007

Alcaldia de |

MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |

DIA MES | ANO | GRUPO: | CENTRODEVIDA: |  PROFESIONAL: | NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
oY \C | 2025 A ESPIRITUDE DIOS | LEONILDEMORELO |  CONSULTA CON ESPECIALISTA £n oomATHA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
1. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: HOYOS OSPINO SUSANA DEL SOCORRO

-2025

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34967418 EDAD: 67 | SEXO: F
1. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: PAJCO/E’O Fe: 39 PR 9 5202 €% PESO: np g T 37
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FIRMA DEL PROFESIONAL | FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

1du]@ OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor~’ CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de ' l
MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |
DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE [5E LA ACTIVIDAD:
Ca, \Q | 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO [ CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA {

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: IBARRA ALEMAN ROSIRIS MARIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34969944 EDAD: 68 SEXO0: F
l. NOTA DE EVOLUCION
SIBNOS VITALES: PA: _jo/ 60 FC: 0. FR: J¢ sa02: 9¢ PESO: ).y T 37<
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION

INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de ‘ [
MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |
|
DIA MES ANO ‘ GRUPO: = CENTRO DE VIDA: | PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
(@2 \C | 2025 A | ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCIGN
|. DATOS PERSONALES :

NOMBRE COMPLETO: JARAMILLO AGRESOT DORA LUCIA
DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34983610 EDAD: 63 SEXO0: F
1. NOTA DE EVOLUCION

SIGNOS VITALES: P.A: \w\ﬁe FC: 68 FR: ‘\q Sa02: q@--J- PESO: ¢ ]_¢ T ?)(:‘Z
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

| :
Alcaldia de LONTR S :
MONTERA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES | ANO GRUPO: ‘; CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE bE LA ACTIVIDAD:
Q| \O 2025 A J ESPIRITUDEDIOS | LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION
|. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: JOHNS MENDOZA EDUARDO ENRIQUE

I 1
DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 6859639 | EDAD: 78 | SEXO: M
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: Jm/go FC: ¥ FR: 48  sap2 Q€ PESO: ) T. 3%
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FIRMA DEL PROFESIONAL

adulé;‘) OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor— CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACIGN DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de |
f \
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR -
DIA MES ANO | GRUPO: l CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
| VO 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

|. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: JULIO AVILA LUCIA DEL CARMEN

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34962905 EDAD: 73 SEXO: F

Il. NOTA DE EVOLUCION
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL

=

adultd”’
mayor

CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERJA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de '
MONTERA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA MES ANO | GRUPO: | CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE ﬁE LA ACTIVIDAD:
ﬁq WO 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO | CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

. DATOS PERSONALES

NOMERE COMPLETO: BRAVO MORENO NELLYS DEL CARMEN

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 34982321 EDAD: 65 SEXO: F
[l. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A; Y12 l:}o FC: 8o = FR:.18 \ Salz: qg%’ PESO: 53 T 36.5
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FIRMA DEL PROFESIONAL FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

adui@ OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL
mayor~’ CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de
MONTERIA ' CONSORCIO BIENESTAR MAYOR _
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE bE LA ACTIVIDAD:
Cci “O. 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

|. DATOS PERSONALES

NOMBRE COMPLETO: LOPEZ 0JEDA CARMEN ROSA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 50934546 EDAD: 60 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION

SIGNOS VITALES: P.A: Moii)rOFc: @) FR \gq  saz \qp) PEse: 5, T 259
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FIRMA DEL PROFESIONAD. 7/ /D FIRMA /HUELLA ADULTO MAYOR

1dul® OBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL CENTRO DEL |
mayor CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA" |
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de =
1 1
MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR = =
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE ijE LA ACTIVIDAD:
DG o 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELD CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: LOPEZ PESTANA WADETT MARIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 349462408 EDAD: 73 SEXO0: F
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: /z¢o/go FC: FO FR: _/6 sa02: 9¢ PESO: .y T 368
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de ’ =
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR .
DIA MES ANO GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE 6E LA ACTIVIDAD:
Qq O 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: VALDELAMAR ROMERIN JUANA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 45478814 EDAD: 60 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: PA: | 20| = Fe: 32 FR: | sa0z  CJ©&  PESO: 3¢ LG 1)
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Alcaldia de, '
MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR ,
|
DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMEBRE DE LA ACTIVIDAD:
Qq @) 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: LORA SALCEDO ARMIDA MARIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 32273463 EDAD: 64 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCIGN
SIGNOS VITALES:PA \QO|6&0  FC: 30 FR: |@ S0z Sl PESO:n 3. Y T 253
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Alcaldia de 1
MONTER'A  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR ‘
DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
g \O 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: MARRUGO REVUELTAS RAFAEL

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 6876293 EDAD: 8 SEX0: M
Il. NOTA DE EVOLUCION |
SIGNOS VITALES: P.A: \w\aja FC: 3(4\ FR: |g  Ssa02 q@ PESO: (1 T 265
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Alcaldia de |

MONTERIA | CONSORCIO BIENESTAR MAYOR

DIA MES ANO | GRUPO: CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
q o 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO NOTA DE EVOLUCION

I. DATOS PERSONALES
NOMBRE COMPLETO: MARTINEZ ALVIS LUZ MARIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 50923507 EDAD: 58 SEXO: F
Il. NOTA DE EVOLUCION
SIGNOS VITALES: P.A: \50\@,0 FC: }6 FR: e Sa0z; Ci_j], PESO: 514 T. 2.5
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de |
MONTERIA  CONSORCIO BIENESTAR MAYOR |
DIA | MES | ANO | GRUPO CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
&F | WO | 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA

FORMATO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA
NOMBRE COMPLETO: RIVERO ESPITIA LESBIA LUBIA

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 65728431

FECHA DE NACIMIENTO ! DIA: 30 | MES: 10 ANO 1965 | EDAD: 60 [ GENERO: F

PROCEDENTE: Mz rdesea | NATURAL Corele

ESTADO CIVIL: Gasada RELIGION:  Crrotecine, Evang. | ESCOLARIDAD: B loclle,
OCUPACIGN: /i?ym,g oo cersen FECHA DE EVALUACION:

TELEFONO: 3113504710 DIRECCIGN: B/P5 DIAG 12 N° 10 B - 86

INFORMANTES:

AL
MOTIVO DE CONSULTA/ENFERMEDAD ACTUAL \}Namm‘n

\ln,\%? L. 60«’va~0 éﬁd;'vz r&'laa:wrt-

“NTECEDENTES PERSONALES

MEDICOS CLA’VIQZQQWJ Hm’;mg J{:;c.nﬁ:o ;4%ILLL£7}£D (+- 51 4420;{.&’/ t'?f%,?ur“"bdi der

TOXICOS-ALERGICOS Brcrmua l}wﬁaw_ . AR
‘ gy |
GINECO/UROLOGICOS &2 Do Ao Ce Nz Mymimﬂ - 49 eoinos Q;ﬁ“\nqm - 2025
\ ' \ |
TRAUMATICOS-QUIRURGICOS N 1 €06 ,

EN TRATAMIENTO

REVISION POR SISTEMAS

Viston Y Quudicion i’&?udﬁ/

FUNCIONALIDAD

INDICE DE BARTHEL: 100 |fiop INDICE LAWTON/BRODY: & [g

ESCALA MINIMENTAL: 2.8 |3 ESCALA DE YESAVAGE: 4. [.1 3

SCALA DE ZARITH:  {\} A ESCALAIES: 2.

EXAMEN FISICO ) \ PA: 00/&0 FC YU | FR: & T 51 ‘ PESO: (4L \ TALLA: ‘ IMC:

CABEZA Y CUELLO: I\; PAVER (}lli& %&b a,%blaqfcnia: kmm thf.rmd" Déa;/ \mm humeda
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L L
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CARDIOPULMONAR: AL',P\S Os Ns

i \PW'- N\'Cﬂ A

ABDOMEN: ﬁ&\’\dﬂ.\ A!;mn‘o , S MaA W\m‘ﬂ\ltmz\ 0 u i Qo»ti\u\im )
o

B4 82 PﬁMCLJjAD O;L{-E(JWO po
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Morcha swrmaﬂ
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de
MONTERIA
CONSORCIO BIENESTAR MAYOR
DIA | MES | ANO | GRUPO CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
'_}F; f(y| 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA
AUTOCUIDADO (BARTHEL) INDEPENDENCIA (LAWTON/BRODY)

# INDEPENDIENTE = PARC. DEPEN [ DEPENDIENTE | # S| NO

1 COMIDA (1) 0 1 USO TELEFONICO | ¥

2 ASED @ 0 2 COMPRAR X

3 VESTIDO (0 5 0 3 COCINAR x

4 ARREGLO O) 0 4 CUIDAR CASA =

5 DEPOSICION @ 5 0 5 LAVAR ROPA x

USAR ;

6 MICCION @ 5 0 |6 T ABPARYE X

7 IR AL BARO @ 5 0 L g MEDIJE@TQS b

TRALADO .

8 | (CAMILLA/SILLON] 15 10 5 0 8 | MANEJAR DIMERO X,

9 CAMINAR @3- 10 5 0 _

0 | ESCALERAS (D) 0 ora: | £ [3

TOTAL: ]m {éﬁY\ ‘
FRAGILIDAD (FRIT-FREID)
SI | NO S NO

DISMINUCION DE PESO X | LENTITUD MARCHA X

DEBILIDAD ¥ | POBRE ACTIVIDAD FISICA b

CANSANCIO 2 eogustA:  [s

SINDOMES GERIATRICOS

INMOVILISMO INFECCIONES

ULCERAS POR PRESION TRASTORNOS SEXUALES

INESTABILIDAD (CAIDAS) DEFICIT NEUROSENSORIAL

INCONTINENCIA MALNUTRICION

DETERIORO INTELECTUAL IATROGENIA

INANICION COLON IRRITABLE

INSOMNIO < | DEPRESION

" “RAGILIDAD POBREZA
INMUNODEFICIENCIA
TOTAL 2, TOTAL
ESCALA DE YESAVAGE(DEPRESION)

1 | ;ESTA SATISFECHO DE SU VIDA? (9) | ;PREFIERE QUEDARSE EN CASA A SALIR? i
(HA  RENUNCIADO A MUCHA DE SUS |10 iCREE TENER MAS PROBLEMAS DE MEMORIA QUE LA
ACTIVIDADES? MAYORIA DE LA GENTE?

3 | ;SIENTE QUE SU VIDA ESTA VACIA? 11 JPIENSA QUE ES MARAVILLOSO VIVIR?

4 | ;SE ENCUENTRA A MENUDO ABURRIDO? 12 ;LE CUESTA INICIAR NUEVOS PROYECTOS?

5 | JTIENE A MENUDO BUEN ANIMO? 13 | ;SE SIENTE LLENO DE ENERGIA?

6 | ;TEME QUE ALGO MALO LE PASE? 14 | ;SIENTE QUE SU SITUACION ES DESESPERADA?

7 | ;SE SIENTE FELIZ MUCHAS VECES? 15 | jCREE QUE MUCHA GENTE ESTA MEJOR QUE USTED?

8 | ;SE SIENTE A MENUSO ABANDONADO? ol 445

MINIMENTAL
/5 | DIGA EN QUE: | 1. ANO V'] /5 EN QUE: 1. PAIS ®
2. MES ® 2. CIUDAD ®
3. SEMANA ®) 3. DEPARTAMENTO @
| 4.DIA @ 4, HOSPITAL s
' 5. HORA ) 5. PISO ®
MEMORIA

/3 | DIGATRES NOMBRE: CASA, MESA, ARBOL. UN SEGUNDO PARA CADA PALABRA, LUEGO PIDA AL PACIENTE QUE LO REPITA. UN %

PUNTO POR CADA UNO, REPITALO HASTA QUE EL PACIENTE LOS REGISTRE, ANOTE EL NUMERO DE ENSAYOS REQUERIDOS. (3)
uuls’) | DBJETO A CONTRATAR: “ATENCION INTEGRAL DIRIGIDA AL PROGRAMA DE ADULTOS MAYORES DEL GENTRO DEL
mayor~ | CENTRO VIDA ESPIRITU DE DIOS Y CENTRO DE VIDA MADRE DE GRACIA EN EL MUNICIPIO DE MONTERIA”
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR No. LP-SGM-007-2025

Alcaldia de |
MONTERIA |
CONSORCIO BIENESTAR MAYOR =
DIA | MES | ANO | GRUPO CENTRO DE VIDA: PROFESIONAL: NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
™\ | 2025 A ESPIRITU DE DIOS LEONILDE MORELO CONSULTA CON ESPECIALISTA EN GERIATRIA
ATENCION AL CALCULO
/5 REGISTRAR 100-7 DE FORMA SUCESIVA PARA LA QUINTA RESPUESTA. REGISTRE UN GRUPO POR CADA 5
RESPUESTA CORRECTA. (93/86/79/72/65)-(58/51/44/37/30/23)-(16/9/2) S

DECIR LOS MESES DEL ANO ALREVES(DICIEMBRE, NOVIEMBRE, OCTUBRE, SEPTIEMBRE, AGOSTO, JULIO, JUNIO,
MAYO, ABRIL, MARZ0, FEBRERO, ENERO)

EVOCACION
/3 ‘ DE LAS PALABRAS ANTES PRESENTADAS, REGISTRE EL NUMERO DE PALABRAS QUE RECUERDE. (3)
LENGUAJE
/2 | DENOMINAR DOS OBJETOS(RELOJ, LAPIZ) (2)
/1 | REPETIR: EN UNTRIGAL HABIAN 5 PERROS m
/3 COMPRESION: OBEDECER UNA ORDEN DE TRES ETAPAS, TOME UNA HOJA CON SU MANO DERECHA, DOBLELA Y 3)
COLOGUELA EN EL SUELOQ
/1 LEAY OBEDEZCA LAS SIGUIENTES ORDENES “CIERRE LOS 0J0S” (M
/1 | ESCRIBA UNA FRASE m
/1 | COPIE EL DISENO ) M
2 s/&o
=i R S W / »
oglps {o> diid Tjivieer M’"" A ’-/fw. Vivir

F

UP & GO:
ey (/5 Bagildad (o/5)
\-UHV\LO;}%& (+' +)
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I. CLINICOS: @cw;ca,ﬁqu'b \olor @rordco
Hermuo discales mulliples (olarelas buolirals
HCrrufﬂ/ |.m:;uma£ dé{é‘“ J-
2. FUNCIONALES. Tudemudi  Qulaudedo Primo medabado
mtnmm' ! Hed de by buenag

W Cooniling
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