N Asilo
y San Rafael

Nombre: MARIA ELIZABETH MARTINEZ SUAREZ
N° Identificacion: 63351490

Sueldo: $1.920.000

Auxilio de Transporte: $249.095

Periodo de Nomina: 1 al 30 de marzo de 2026
Dias Laborados: 30

Salario: $1.920.000
Augxilio de Transporte: $249.095
Incapacidades: S0
Vacaciones: $0
Permisos y Licencias: $0
Recargos: $181.528
Total Devengado: $ 2.350.623
Salud: $178.630
Pensioén: $252.183
ARL: $21.940
Parafiscales: $189.138
Total Seguridad Social: $641.891
Provisiéon Cesantias: $195.807
Intereses a las Cesantias: $23.497
Provisién prima: $195.807
Provision Vacaciones: $80.064

Total Prestaciones Sociales: $495.175

Total Costo Empleado: $3.487.689

Total Convenio Marzo: $3.487.689

Firma del Colaborador;

Q\M&ML% «
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7\ Asilo

INFORME DE ACTIVIDADES Asilo
&Y San Rafael CENTRO DE BIENESTAR &Y San Rafael
INGENIERA

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON
Representante Legal
Asllo San Rafael

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Cordial Saludo,

Atentamente me permito presentar informe de actividades realizadas durante el mes de marzo el
San Rafael, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de marzo al 31 de marzo de 2026,
en los siguientes términos:

PERIODO A QUE
CORRESPONDE EL 1 de marzo al 31 marzo del 2026
INFORME
NOMBRE DEL | Maria Elizabeth Martinez
EMPLEADO
CARGO Auxiliar de Enfermeria
TIPO DE CONTRATO | TERMINO FIJO
Lunes a Domingos de 7:00 a.m. A 12:00 m. y de 2:00 p.m. a
HORARIO DE | 5.00 p.m. Horario Nocturno 7: 00 pm A 7: 00 a.m. con
TRABAJO
descanso de dos horas (alternas)

1.

GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

médico

B =
9

o 8 ACTIVIDAD

é 8 OBLIGAGION REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA

29
Atencifﬁn Saaasaaas oo ,
primaria  en jeweras, |
salud la cual|Se realiza en las|,, Rk |
abarca diferentes EPS y IPS| " e o o |
promociéon de |radicados ¥ certlonds e |

1 vida saludable |autorizaciones que tienen |
prevencién de|pendientes los adultos|, oo des de e
enfermedades | Mayores cita medicas ot o]
remisién a los -
servicios '
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0\ Asilo
&Y San Rafael

INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

—
S 3

 Asilo

&Y San Rafael

Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocién de
vida saludable
prevencién de
enfermedades
remision a los
servicios
médico

SECADO
LUBRICACION ¥
VESTIDA

Se realiza secado con
toalla limpia 5 adultos
mayores cinco veces a la
semana para retirar el
exceso de agua de la piel
después del bafio para
mantener la temperatura
corporal.

La piel del adulto mayor
es fiable y su epidermis es
seca para evitar la
resequedad y la piel
agrietada realizamos
lubricacion.

La ropa es parte de la
presentacién personal y
para brindar bienestar y
mantener su estilo de vida
de compartir con las otras
personas

100
Adultos
mayores

al mes

CAMBIO DE PANAL
DESECHBLE

Se realiza cambio de
paial 6 adultos mayores
dos veces al dia por dos
dias a la semana a los
AM. que lo ameritan,
ofreciéndoles comodidad
y confort., a la vez que se
previenen infecciones en
el &rea genitourinaria.

96 adulto
Mayor
Al mes

Distribucion de alimentos
en el comedor

A la poblacién del
comedor de
discapacidad




 Asilo
&Y San Rafael

INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

\ Asilo
&> San Rafael

Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocioén de
vida saludable

prevencién de
enfermedades
remision a los
servicios
médico

HIDRATACION ORAL:
Se realiza una vez al dia
con la finalidad de
mantener el equilibrio
hidroeléctrico de los
adultos mayores

2400
hidrataciones al
mes

TRASLADOS A
COMEDORES

Se realiza traslado a 6
adultos mayores de sillas
de ruedas tres veces al
dia cuatro veces a la
semana veces al dia al
comedor. Lo mismo se
buscan y se trasladan a
los adultos mayores semi
funcionales.

288 traslados al
mes

ASITENCIA
ALIMENTARIA

Se brinda asistencia en la
alimentacion tres veces al
dia a 2 adultos mayores
que lo requieran, para
facilitar la deglucion y
prevenir
atragantamientos y
asegurar la  ingesta
adecuada de alimentos.

24 asistencias al
mes

SUPLEMENTACION

Se administra a 15
Adultos mayores con
diagnostico de diabetes
mellitus tipo Il una toma
de suplemento
alimenticio, para evitar la
hipoglicemia.  También
adultos mayores con
enfermedades créonicas.

336

Suplementacione
s al mes

German Baron

Jose Hernando Gacia
(2)

Ruben Muifioz
Alonso Rodriguez (3)
Alfonso Caceres
Efrain Rueda

Victor Julio Florez
Marco Tulio Rueda
Jose Eli Florez

Alirio Celis

Luis A.Caballero
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\ INFORME DE ACTIVIDADES \ Asilo
\ /,Sa“ Rafae' CENTRO DE BIENESTAR 3 San Rafael
Gabriel Hernandez
Pedro Jose Lopez
Luis Ernesto Rojas
Segun orden medica se
prepara y administra
fratamiento a cada adulto |A.M
Atencion mayor
primaria en
salud la cual
abarca =
promocion de |Realice las diferentes| . .
9 vida saludable |actividades de Cundados{ de
o Enfermeria, y
prevencion de |enfermeria: .| procedimientos
enfermedades glucometrias cateten:ls.r'no ta Enfarmeria
remision a los cgmblos de posicion, segun orden
servicios signos tratamientos midiea
wiadico oftalmicos, orales. '
Toma de tension arterial
cada ocho dias
10 149 AM
Juan monsalve silva
. Daniel corzo
Se asistié con los adultos |7 E:tieban S;Zrmiento
1 mayores a diferentes Fidel Corze
citas médicas y |acompafamiento Alntonio }fgui]ar
rocedimientos s
3 Luis Alfonso Lopez P.
Roberto Jimenez
TARDE: Se traslada a 10 S04l
12 adultos mayores a su|%, mzsmes
respectivo dormitorio para
realizar empiyamado para
su descanso noctumo
RASURADO FACIAL
13 ) 20 adultos
Se realiza rasurado facial | Ep el mes
asistido dos por semana a




™\ Asilo
y San Rafael

\ Asilo INFORME DE ACTIVIDADES
) San Rafael CENTRO DE BIENESTAR

los adultos mayores, para
evita laceraciones en la
piel. Mantener el acceso
de la boca libre de harba
para evitar que se queden
detritus de comida en la
barba y asi evitar hongos.

Se realiza visita a la
institucion hospitalaria

para tener informe del Ricardo Garcia
» :jeportfl’ [:j‘égécol d89| edStido 3 adultos Alfonso Meneses
meayi)args 08 adullos| yavores Guillermo  Hernandez
' Gonzalez

Entrega de utiles de aseo
e insumos solicitadas

Elaborado por: Mana el2¢Ledn Medine 2| Revisado por: Veesx\\m &ﬂ(‘\l’ﬁ%q‘lm{)\((ﬂ

NOMBRE: Maria Elizabeth Martinez NOMBRE: Rosalba Cuadros Sandoval

CEDULA: 63.351.490 Bucaramanga CEDULA: 37.541.043 de Piedecuesta

CARGO: auxiliar de Enfermeria CARGO: Coordinadora de Enfermeria




7, N Asilo
_ /ﬁ San Rafael

Nombre: VANESSA LEAL RUEDA
N° Identificacion: 1096062783
Sueldo:  $1.920.000

Auxilio de Transporte: $249.095

Periodo de Nomina; 1 al 30 de marzo de 2026
Dias Laborados: 30

Salario: $1.920.000
Auxilio de Transporte: $249.095
Incapacidades: $0
Vacaciones: 50
Permisos y Licencias: $0
Recargos: $459.926
Total Devengado: $ 2.629.021
Salud: $202.294
Pension: $285.591
ARL: $24.846
Parafiscales: $214.193
Total Seguridad Social: $726.924
Provision Cesantias: $218.997
Intereses a las Cesantias: $26.280
Provision prima: $218.997
Provision Vacaciones: $86.942

Total Prestaciones Sociales: $551.216

Total Costo Empleado: $3.907.161

Total Convenio Marzo: $3.907.161

Firma del Colaborador:

Uanesa Lo\
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Asilo
& San Rafael

INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR
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7\ Asilo
WY San Rafael

INGENIERA

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

Representante Legal
Asilo San Rafael

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Cordial Saludo,

Atentamente me permito presentar informe de actividades realizadas durante el mes marzo el
Asilo San Rafael, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de marzo al 31 de marzo de
2026, en los siguientes términos:

PERIODO A QUE
CORRESPONDE EL
INFORME

1 de marzo al 31 de marzo del 2026

horas (alternas)

NOMBRE DEL | Vanessa Leal Rueda
EMPLEADO
CARGO Auxiliar de Enfermeria
TIPO DE CONTRATO | TERMINO FO
Lunes a domingos de 7:00 a.m. A 12:00 m. y de 2:00 p.m. a 5:00
:.lg f;\ :}g D p.m. Horario nocturno 7:00 pm A 7:00AM con descansos de dos

e
-

GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

OBLIGACION

NOMERO DE
OBLIGACION

ACTIVIDAD
REALIZADA

CANTIDAD

EVIDENCIA

Atencion primaria
en salud la cual
abarca
promocion de
vida saludable
1 prevencion  de
enfermedades
remision a los
servicios
médico

BANO DIARIO

Se realiza bafio asistido
a 40 adultos mayores
una vez por semana a
los adultos mayores.
Una piel hidratada lleva a
confort e higiene al
adulto mayor.  asi
conservamos y evitamos
infecciones de piel.

160
Al mes




{2\ Asilo
&Y San Rafael

INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

0, \ Asilo
Y San Rafael

Atencién primaria
en salud la cual

abarca
promocion de
vida saludable
prevencion de
enfermedades
remisiobn a los
servicios
médicos

SECADO
LUBRICACION Y
VESTIDA Se realiza

secado con toalla limpia
10 adultos mayores tres
veces a la semana para
retirar el exceso de agua
de la piel después del
bafio para mantener la
temperatura corporal.

La plel del adulto mayor
es fiable y su epidermis
es seca para evitar la
resequedad y la piel
agrietada realizamos
lubricacién.

La ropa es parte de la
presentacion personal y
para brindar bienestar y
mantener su estilo de

vida de compartir con las |-

otras personas

120
Adultos
mayores

Distribucion de
alimentos en el comedor

A la poblacién | |
|del comedor de

discapacidad

TRASLADOS A
COMEDORES

Se realiza traslado a 10
adultos mayores de
silas de ruedas tres
veces al dia al comedor.
Lo mismo se buscany se
trasladan a los adultos
mayores semi
funcionales.

360

Traslados al
comedor en el
mes
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ASITENCIA
ALIMENTARIA

Se brinda asistencia en
la alimentacion a 2
adultos mayores tres
veces al dia, tres veces

72 asistencias

por  semana. para|en alimentacion
facilitar la deglucién y|en el mes
prevenir
atragantamientos y
asegurar la ingesta
adecuada de la dieta.
German Baron

SUPLEMENTACION Gabriel Heruz.mdez
Se administra a 12 .}u-vgnl Mgrtmez
Adultos mayores una Alirio Celis
vez a la semana con Alonso Rodriguez
diagnéstico de diabetes 48 Pedro Jose Lopez
mellitus tipo Il una toma .| Alfonso Caceres

suplementacion .
de ~  suplemento i es Jose del  Carmen
alimenticio, para evitar la Rincon
hipoglicemia. ~ También Luis Alfonso Caballero
adullos mayores _con Luis Ernesto Rojas
enfermedades cronicas Luis A. Lopez Palencia
y bajo peso. Gabriel Medrano
Tarde
Se traslada a los adultos 11
mayores a su respectivo Adultos

dormitorio para realizar
empiyamado para su
descanso nocturno

Mayores en sus

CAMBIO DE PANAL

Se realiza cambio de
pafial a 10 adultos
mayores dos veces al
dia por tres veces a la
semana a los adultos
mayores que lo

240
Cambios de
paiial
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&Y San Rafael

ameritan, ofreciéndoles
comodidad y confort., a
la vez que se previenen
infecciones en el area
genitourinaria.

Cambios de
panal
mes

RONDAS NOCTURNAS

Se realizan  rondas
noctumas de enfermeria
para: administrar
medicamentos  segin
orden médica, verificar el
suefio de los adultos
mayores, proporcionar
comodidad a través de
cambios de posicion a
quienes lo ameriten,
brindar primeros auxilios
segun necesidad, toma
de Tension arterial y
glucémetro a los adultos
mayores que tienen
orden médica, informar a
la enfermera  jefe
cualquier alteracion de
salud que ponga en
riesgo la integridad del
adulto mayor, para que a
su vez

se tomen las medidas
necesarias.

Atoda la
poblacién del
asilo

Adm. Gotas oftalmicas
40 al mes

Glucometrias :24 al mes

Adm, Medicamentos:
40 al mes

Segln orden medica se
prepara y administra
tratamiento a cada
adulto mayor.

67 AM
Tres veces al
dia

12

RASURADO FACIAL

30
Al'mes
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13

14

16

16

Se realiza rasurado
facial asistido una vez a
la semana a 15 adultos
mayores, para evita
laceraciones en la piel.
Mantener el acceso de la
boca libre de barba para
evitar que se queden
detritus de comida en la
barba y asi evitar
hongos.

Se realiza
acompaifamiento
adultos  mayores al
servicio de urgencias

1
Acompariamien
tos

Luis ernesto Rojas

Se asistio con los adultos
mayores a diferentes
citas médicas y
procedimientos

5
Adultos
Mayores

Guillermo Hernandez
Gonzalez

Juan Carvajal
Jose de la
Hemandez
Carlos Monsalve Celis
Jose Antonio Aguilar

Cruz

ACTIVIDADES
LUDICAS Y
RECREATIVAS-

Realice las actividades
lidicas y recreativas
para mantener una salud
mental adecuada y
lograr que el adulto
mayor se mantenga
activo con el entomo
social y se logre una
condicion fisica
saludable para mantener
la mofricidad de las
articulaciones y  asi
evitamos el deterioro
cognitivo y motriz.

A la poblacion
que lo requiere

Se realiza visita a la
institucién  hospitalaria
para tener informe del

Alfonso meneses
Ricardo rueda
Luis E.Rojas




estado de salud de los
adultos mayores.
Entrega de tiles de
aseo e insumos
solicitadas.

hospitalarias

\ Asilo INFORME DE ACTIVIDADES 7\ Asilo
y San Rafael CENTRO DE BIENESTAR WY San Rafael
reporte  médico  del|Visitas Ricardo U. Garcia}

Guillemo Hernandez G.
Carlos Oyaga
Gabriel Medrano

e
¥ { =
e

Elaborado por:

VOHGSSQ {eo\ ngc!a,

Revis6:

NOMBRE: Vanessa Leal Rueda

05 Domdoval

" INOMBRE: Rosalba Cuadros Sandoval

CEDULA: 1096062783 Bucaramanga

CEDULA: 37.541.043 de Pledecuesta

CARGO: Auxiliar de Enfermeria

CARGO: Coordinadora de Enfermeria
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Nombre: MARTHA LILIANA OVIEDO CABARIQUE
N° |dentificacion: 63561662

Sueldo: $1.920.000

Auxilio de Transporte: $249.095

Periodo de Nomina: 1 al 30 de marzo de 2026
Dias Laborados: 30

Salario: $1.920.000
Auxilio de Transporte: $249.095
Incapacidades: $0
Vacaciones: $0
Permisos y Licencias: $0
Recargos: $458.182
Total Devengado: $ 2.627.277
Salud: $202.145
Pensién: $285.382
ARL: $24.828
Parafiscales: $214.036
Total Seguridad Social: $726.391
Provision Cesantias: $218.852
Intereses a las Cesantias: $26.262
Provision prima: $218.852
Provision Vacaciones: $86.942

Total Prestaciones Sociales: $550.908

Total Costo Empleado: $3.904.576

Total Convenio Marzo: $3.904.576

Firma del Colaborador:

h\\ang Qe dd
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7\ Asilo

INFORME DE ACTIVIDADES \ Asilo
\\ 4 San Rafael CENTRO DE BIENESTAR San Rafael
INGENIERA

DIANA MARCELA GARC
Representante Legal
Asilo San Rafael

IA GUALDRON

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Cordial Saludo,

Atentamente me permito presentar informe de actividades realizadas durante el mes de marzo el
Asilo San Rafael, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de marzo al 31 marzo de
2026, en los siguientes términos:

PERIODO A QUE
CORRESPONDE EL
INFORME

1 de marzo al 31 de marzo el 2026

horas (alternas)

NOMBRE DEL | Martha Liliana Oviedo Cabarique
EMPLEADO
CARGO Cuidadora de Enfermeria
TIPO DE CONTRATO | TERMINO FIJO
Lunes a Domingos de 7:00 a.m. A 12:00 m. y de 2:00 p.m. a 5:00
:Ig:g:jg bE p.m. Horario Nocturno 7:00pm A 7: 00am con descansos de dos

1. GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

OBLIGACION

INUMERC DE
IOBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

CANTIDAD

EVIDENCIA

Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocién de
1 vida saludable
prevencion de
enfermedades
remision a los
servicios
médico

BANO DIARIO

Se realiza baiio asistido en
ducha una vez por semana
a 40 adultos mayores. Una
piel hidratada lleva a confort
e higiene al adulte mayor.
asi conservamos y
evitamos infecciones de piel

160
Baiio al
mes




P
INFORME DE ACTIVIDADES ¢, \ Asilo
CENTRO DE BIENESTAR WY San Rafael

@ Asilo
& San Rafael

Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocién de
vida saludable
prevencion de
enfermedades
remision a los
servicios
médica.

SECADO LUBRICACION
Y VESTIDA

Se realiza secado con toalla
limpia 10 adultos mayores
fres veces a la semana para
retirar el exceso de agua de
la piel después del bafio
para mantener la
temperatura corporal.

La piel del adulto mayor es
fiable y su epidermis es
seca para evitar la
resequedad y la piel
agrietada realizamos
lubricacion.

La ropa es parte de la
presentacion personal y
para brindar bienestar y
mantener su estilo de vida
de compartir con las otras
personas

120
AM
Al mes

RASURADO FACIAL

Se realiza rasurado facial
asistido una vez a |la
semana a los adultos
mayores, para evita
laceraciones en la piel.
Mantener el acceso de la
hoca libre de barba para
evitar que se queden
detritus de comida en la
barba y asi evitar hongos.

34
adultos
mayores

al mes

Distribucién de alimentos
en el comedor

A la poblacién
del comedor
de
discapacidad
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Asilo
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INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

TRASLADOS A
COMEDORES

Se realiza ftraslado a 8
adultos mayores de sillas
de ruedas tres veces al dia
por tres veces a la semana
al comedor Lo mismo se
huscan y se frasladan a los
adultos mayores  semi
funcionales.

288 traslados
al comedor al
mes

ASITENCIA
ALIMENTARIA

Se brinda asistencia en
alimentacion a 2 adultos
mayores tres veces al dia
por tres dias a semana,
para facilitar la deglucién y
prevenir atragantamientos y
asegurar la ingesta
adecuada de la dieta.

72 asistencias
al mes

CAMBIO DE PANAL

Se realiza cambio de paiial
dos veces al dia a 10
adultos mayores tres veces
a la semana que los AM.
ameritan, ofreciéndoles
comodidad y confort., a la
vez que se previenen
infecciones en el érea
genitourinaria.

240
Cambios de
pafial al mes

Tarde

Se traslada a los adultos
mayores a su respectivo
dormitorio para realizar

11 traslados al
dormitorio
Adultos
Mayores
Tres veces a
la semana
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10

11

12

13

empiyamado para  su
descanso noctum

SUPLEMENTACION

Se administra a 15 Adultos
mayores una vez a la
semana. con diagnéstico de
diabetes mellitus tipo Il una
toma de  suplemento
alimenticio, para evitar la
hipoglicemia. También
adultos  mayores  con
enfermedades crénicas.

15
Suplementaci
ones al mes

Se selecciona ropa limpia
de la contaminada en su
respectivo container

dos veces ala
semana

Se realiza acompafiamiento
al servicio de urgencias

1
Adultos
mayores

Segin orden medica se
prepara y  administra
fratamiento a cada adulto
mayor

60
Adultos
mayores

RONDAS NOCTURNAS

Se realizan rondas
noctumas de enfermeria
para: administrar
medicamentos segun orden
médica, verificar el suefio
de los adultos mayores,
proporcionar comodidad a
fravés de cambios de
posicion a quienes lo
ameriten, brindar primeros
auxilios segun necesidad,
toma de Tension arterial y
glucometria a los adultos
mayores que tienen orden
médica, informar a la

4
Rondas
noctumas

Glumetrias : 12

Tratamiento via oral
nocturno: 43

Oftalmicas: 12

Tension arterial : 9 al
mes




\ Asilo INFORME DE ACTIVIDADES
)San Rafael CENTRO DE BIENESTAR

enfermera jefe cualquier
alteracion de salud que
ponga en riesgo la
integridad del aduito mayor,
para que a su vez se tomen
las medidas necesarias.

ACTIVIDADES LUDICAS Y
RECREATIVAS

Realice las actividades
ladicas y recreativas para
mantener una salud mental
adecuada y lograr que el
adulto mayor se mantenga|Ala poblacion
14 activo con el entorno social | que lo

y se logre una condicién |requiere
fisica  saludable  para
mantener la motricidad de
las articulaciones y asi
evitamos el  deterioro
cognitivo y motriz.

|Elaborado por: Revisé

h‘i\remo &[i eﬁO @ Sb\_kbA C_jm\/\‘)f)

NOMBRE: Martha Liliana Oviedo )
Cabarique NOMBRE: Rosalba Cuadros Sandoval

CEDULA: 63561662 Bucaramanga CEDULA: 37.541.043 de Piedecuesta
CARGO: auxiliar de Enfermeria - |GARGO: Coordinadora de Enfermeria




Nombre: SANDRA YURLEY MUYUY MUNOZ
N° Identificacion: 1098751916

Sueldo: $1.920.000

Auxilio de Transporte: $249.095

Periodo de Nomina: 1 al 30 de marzo de 2026
Dias Lahorados: 30

Salario: $1.920.000
Auxilio de Transporte: $249.095
Incapacidades: $0
Vacaciones: $0
Permisos y Licencias: $0
Recargos: $527.127
Total Devengado: $ 2.696.222
Salud: $208.006
Pension: $293.655
ARL: $25.548
Parafiscales: $220.241
Total Seguridad Social: $747.450
Provision Cesantias: $224.595
Intereses a las Cesantias: $26.951
Provision prima: $224.595
Provisién Vacaciones: $89.235
Total Prestaciones Sociales: $565.376
Total Costo Empleado: $4.009.048
Total Convenio Marzo: $4.009.048

Firma del Colaborador:

(@ RAIN]
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) San Rafael

INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

7\ Asilo

&Y San Rafael

INGENIERA

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

Representante Legal
Asilo San Rafael

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES -

Cordial Saludo,

Atentamente me permito presentar informe de actividades realizadas durante el mes de febrero
el Asilo San Rafael, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de febrero al 28 febrero

de 2026, en los siguientes

términos:

PERIODO A QUE
CORRESPONDE EL
INFORME

1 de febrero al 28 de febrero el 2026

horas ( alternas)

NOMBRE DEL | Sandra Yurley Muyuy mufioz
EMPLEADO
CARGO Cuidadora de Enfermeria
TIPO DE CONTRATO | TERMINO FIJO
Lunes a Domingos de 7:00 a.m. A 12:00 m. y de 2:00 p.m. a 5:00
;lg:g mg HE p.m. Horario Nocturno 7: 00 pm A 7: 00 a.m. con descanso de dos

1. GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

OBLIGACION

INUMERO mﬁ
IOBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

CANTIDAD

EVIDENCIA

Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocion de
1 vida saludable
prevencion de
enfermedades
remision a los
servicios
médico

BANO DIARIO

Se realiza bafio asistido en
ducha una vez por semana
a 44 adultos mayores. Una
piel hidratada lleva a confort
e higiene al adulto mayor.
asi conservamos y
evitamos infecciones de piel

132
Bario al
mes
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Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocién de
vida saludable
prevencién de
enfermedades
remisién a los
servicios
médica.

SECADO LUBRICACION
Y VESTIDA

Se realiza secado con toalla
limpia 10 adultos mayores
cuatro veces a la semana
para retirar el exceso de
agua de la piel después del
baiio para mantener la
temperatura corporal.

La piel del adulto mayor es
fiable y su epidermis es
seca para evitar la
resequedad y la piel
agrietada realizamos
lubricacion.

La ropa es parte de la
presentacion personal y
para brindar bienestar y
mantener su estilo de vida
de compartir con las otras
personas

160
AM al
Mes

RASURADO FACIAL

Se realiza rasurado facial
asistidlo una vez a la
semana a los adultos
mayores, para evita
laceraciones en la piel.
Mantener el acceso de la
boca libre de barba para
evitar que se queden
detritus de comida en la
barbay asi evitar hongos.

55
adultos
mayores

al mes

Distribucion de alimentos
en el comedor

A la poblacion
del comedor
de
discapacidad
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TRASLADOS A
COMEDORES

Se realiza traslado a 10
adultos mayores de sillas
de ruedas cuatro veces al
dia al comedor. Lo mismo
se buscan y se trasladan a
los adultos mayores semi
funcionales.

480 traslados
al comedor al
mes

ASITENCIA
ALIMENTARIA

Se brinda asistencia en
alimentacién a 2 aduitos
mayores tres veces al dia
por cuatro dias a semana,
para facilitar la deglucion y
prevenir atragantamientos y
asegurar la ingesta
adecuada de la dieta.

96 asistencias
al mes

CAMBIO DE PANAL

Se realiza cambio de paiial
dos veces al dia a 10

320
adultos mayores cuatro CHEbIBE 16
veces a la semana que los o
AM. ameritan, panalal mes
ofreciéndoles comodidad y
confort., a la vez que se
previenen infecciones en el
area genitourinaria.

11

e Adultos
Se traslada a los adultos| Mayores en
mayores a su respectivo sus
dormitorio para realizar| respectivos
empiyamado para su| dormitorios

descanso nocturn
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"

12

13

14

SUPLEMENTACION

Se administra a 15 Adultos
mayores una vez a la
semana. con diagnostico de
diabetes mellitus tipo Il una
toma de  suplemento
alimenticio, para evitar la
hipoglicemia. También
adultos  mayores  con
enfermedades crénicas.

45
Suplementaci
ones al mes

Acompafiamiento al
servicio de urgencia s

1
Adulto mayor

Guillermo hernandez
gonzalez

Se asistié6 con los adultos
mayores a diferentes citas
médicas y procedimientos.

5
Adultos
mayores

Hernandez Sanchez P.
Alberto Mendoza
Israel Uribe

Luis Antonio Vargas
Marco Tulio Rueda

Segun orden medica se
prepara y  administra
tratamiento a cada adulto
mayor

60
Adultos
mayores

CORTE DE UNAS

Se realiza corte de ufas
dos veces por semana a los
adultos mayores para
facilitar una buena presion
al sostenerse y evitar
laceraciones, ademas
evitamos que se alojen
gérmenes como bacterias,
hongos etc.

25
Adultos
mayores

RONDAS NOCTURNAS

Se realizan rondas
noctumas de enfermeria
para: administrar

4
Rondas
noctumas
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medicamentos segln orden
médica, verificar el suefio
de los adultos mayores,
proporcionar comodidad a
través de cambios de
posicibn a quienes lo
ameriten, brindar primeros
auxilios segun necesidad,
toma de Tension arterial y
glucometria a los adultos
mayores que tienen orden
médica, informar a la
enfermera jefe cualquier
alteracion de salud que
ponga en riesgo la
integridad del adulto mayor,
para que a su vez se tomen
las medidas necesarias.

Adm. Gotas oftalmicas
:12 al mes

Glucometrias ;16 al mes

Adm. Medicamentos:
68 al mes

15

ACTIVIDADES LUDICAS Y
RECREATIVAS

Realice las actividades
lidicas y recreativas para
mantener una salud mental
adecuada y lograr que el
adulto mayor se mantenga
activo con el entorno social
y se logre una condicion
fisica  saludable para
mantener la motricidad de
las articulaciones y asi
evitamos el  deterioro
cognitivo y motriz.

A la poblacion
que lo
requieren

Elaborado por:

Sondv i, "(«NU %

Revisd

Poecilin Cedes oo,

NOMBRE: Sandfa Yurley Muyuy Mufioz

NOMBRE: Rosalba Cuadros Sandoval

CEDULA: 1.098.751.916 Bucaramanga

CEDULA: 37.541.043 de Piedecuesta

CARGO: auxiliar de Enfermeria

CARGO: Coordinadora de Enfermeria
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Nombre: SANDRA INES MENDEZ JAIMES
N° Identificacion: 1127342181

Sueldo:  $1.920.000

Auxilio de Transporte: $249.095

Periodo de Nomina:
Dias Laborados:
Salario:

Auxilio de Transporte:
Incapacidades:
Vacaciones:
Permisos y Licencias:
Recargos:

Total Devengado:

Salud:

Pension:

ARL:

Parafiscales:

Total Seguridad Social:

Provisién Cesantias:
Intereses a las Cesantias:
Provisién prima:

Provision Vacaciones:

Total Prestaciones Sociales:

Total Costo Empleado:

Total Convenio Marzo:

Firma del Colaborador:

Sané\o M&'

1 al 30 de marzo de 2026
30

$1.920.000

$249.095

$0

$0

$0

$464.727

$2.633.822

$202.702
$286.167
$24.897

$214.625
$728.391

$219.397
$26.328
$219.397
$88.089
$553.211

$3.915.424

$3.915.424
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INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

7\ Asilo

y San Rafael

INGENIERA

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

Representante Legal
Asilo San Rafael

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Cordial Saludo,

Atentamente me permito presentar informe de aclividades realizadas durante el mes de
marzo el Asilo San Rafael, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de marzo al
31 marzo de 2026 en los siguientes términos:

PERIODO A QUE
CORRESPONDE EL
INFORME

1 de marzo al 31 de marzo del 2026

NOMBRE DEL | Sandra Inés Méndez Jaimes
EMPLEADO
CARGO Auxiliar de Enfermeria
TIPO DE CONTRATO | TERMINO FIJO
Lunes a Domingos de 7:00 a.m. A 12:00 m. y de 2:00 p.m. a
.'}'SARQE",% Pk 5:00 p.m. Horario Nocturno 7: 00 pm A 7: 00 a.m. con

descanso de dos horas (alternas)

1. GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

83
£ 3 | OBLIGAGION |ACTIVIDAD REALIZADA| CANTIDAD EVIDENCIA
=]

> a R
Atenci6n primaria | BANO DIARIO
en salud la cual s liza bat istid
abarca o ducha una vor por| 160

4 promocion  de| . o0 a 40 adultos|™Y MeS
vida saludable mayores Una piel
prevencién  de|piqratada lleva a confort e
enfermedades  |hjgiene al adulto mayor.
remision a los|Asi  conservamos y
servicios médico |evitamos infecciones de

piel
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Atencion primaria
en salud la cual
abarca
promocion de
vida saludable
prevencién  de
enfermedades
remision a los
servicios médico

SECADO LUBRICACION
Y VESTIDA

Se realiza secado con
toalla limpia 10 adultos
mayores cinco veces a la
semana para retirar el
exceso de agua de la piel
después del baiio para
mantener la temperatura
corporal,

La piel del adulto mayor es
fiable y su epidermis es
seca para evitar la

resequedad y la piel
agrietada realizamos
lubricacion.

La ropa es parte de la
presentacion personal y
para brindar bienestar y
mantener su estilo de vida
de compartir con las otras
personas.

200

Asistencia en
Secado y
vestido al mes

Distribucion de alimentos

A la poblacion

en el comedor de semi{del comedor
funcional. de

discapacidad
TRASLADOS A

COMEDORES

Se realiza traslado a 8
adultos mayores de sillas
de ruedas tres veces al dia

al comedor. De igual
manera se apoya el
fraslado de los adultos
mayores semi
funcionales,

asegurandose que todos
asistan a recibir los

alimentos en las ftres

comidas,

288 traslados
al mes
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Atencién primaria
en salud la cual
abarca
promocioén de
vida saludable
prevencién  de
enfermedades
remisibn a los
servicios médico.

ASITENCIA
ALIMENTARIA

Se brinda asistencia en
alimentacion a 2 adultos
mayores tres veces al dia
por cuatro veces a la
semana, para facilitar la

deglucion y  prevenir
atragantamientos y
asegurar la  ingesta

adecuada de la dieta.

96 asistencias
al mes

CAMBIO DE PANAL

Se realiza cambio de
paiial a 11 adultos
mayores tres veces a la
semana que lo ameritan,
ofreciéndoles comodidad
y confort., a la vez que se
previenen infecciones en
el area genitourinaria.

264
Cambios
De pafal
mes

al

RASURADO FACIAL

Se realiza rasurado facial
asistido dos por semana a
los adultos mayores, para
evita laceraciones en la
piel. Mantener el acceso
de la boca libre de barba
para evitar que se queden
defritus de comida en la
barba y asi evitar hongos

40
rasuradas al
mes

Tarde

Se fraslada a los adultos
mayores a su respectivo
dormitorio para realizar
empiyamado para su
descanso noctumo

12

Adultos
mayores
sus
respeclivos
dormitorios

en

RONDAS NOCTURNAS

Se realizan rondas
noctumas de enfermeria
para; administrar
medicamentos segun
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Atencion primaria
en salud la cual
abarca

promocion de
vida  saludable
prevencion  de

10

enfermedades
remisibn a los
servicios médico

11

12

orden médica, verificar el
suefio de los adultos
mayores,  proporcionar
comodidad a través de
cambios de posicion a
quienes lo  ameriten,
brindar primeros auxilios
segun necesidad, toma de
Tensién arterial y
glucometro a los adultos
mayores que tienen orden
médica, informar a la
enfermera jefe cualquier
alteracion de salud que
ponga en riesgo la
integridad  del  adulto
mayor, para que a su vez
se tomen las medidas
necesarias.

Adm. Gotas oftdlmicas
30 al mes

Glucometrias :24 al
mes

Adm. Medicamentos:
44 al mes

Se asistio con los adultos
mayores a diferentes citas
médicas y
procedimientos.

4
Adultos
Mayores

Gerardo Hernandez
Manuel E. Gomez
Juan Monsalve Silva
Alvaro Delgado

CORTE DE UNAS

Se realiza corte de ufias
dos veces por semana a
los adultos mayores para
facilitar una buena presién
al sostenerse y evitar
laceraciones, ademas
evitamos que se alojen
gérmenes como bacterias,
hongos etc.

22
Adultos
mayores

ACTIVIDADES LUDICAS
Y RECREATIVAS

Realice las actividades
lidicas y recreativas para
mantener una  salud
mental adecuada y lograr
que el adulto mayor se
mantenga activo con el
entomo social y se logre
una  condicion  fisica
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13

14

saludable para mantener
la motricidad de las
articulaciones y  asi
evitamos el deterioro
cognitivo y motriz.

1
Adulto
Mayor

Acompafamiento al
servicio de urgencia

Ricardo Rueda

Se realiza visita a la
institucion hospitalaria | 2 adultos
para tener informe del|Mayares
reporte médico del estado
de salud de los adultos
mayores.

Entrega de qtiles de aseo
e insumos solicitadas

Ricardo u. garcia
Ricardo Rueda

Elaborado por:

SO, AV é\flg 2

Reviso6:

posadbe Casdhts %flth@\

NOMBRE: Sandra Unes Méndez Jaimes

CEDULA: 1.127.342.181 Venezuela

CEDULA: 37.541.043 de Piedecuesta

CARGO: auxiliar de enfermeria

CARGO: Coordinadora de Enfermeria
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Nombre: EMILSE MONTOYA BARBA
N°® Identificacion: 1020717277
Sueldo:  $1.920.000

Augxilio de Transporte: $249.095

Periodo de Nomina: , 1 al 30 de marzo de 2026
Dias Laborados: 30

Salario: $1.920.000
Auxilio de Transporte: $249.095
Incapacidades: $0
Vacaciones: $0
Permisos y Licencias: $0
Recargos: $310.691
Total Devengado: $ 2.479.786
Salud: $189.609
Pension: $267.683
ARL: $23.288
Parafiscales: $200.762
Total Seguridad Social: $681.342
Provisién Cesantias: $206.566
Intereses a las Cesantias: $24.788
Provision prima: $206.566
Provisién Vacaciones: $89.235

Total Prestaciones Sociales: $527.155

Total Costo Empleado: $3.688.283

Total Convenio Marzo: $3.688.283

Firma del Colaborador:

M
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7'\ Asilo

INFORME DE ACTIVIDADES 7\ Asilo
\ 4 )San Rafael CENTRO DE BIENESTAR Y San Rafael
INGENIERA

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

Representante Legal
Asilo San Rafael

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Cordial Saludo,

Atentamente me permito presentar informe de actividades realizadas durante el mes de marzo el
Asilo San Rafael, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de marzo al 31 de marzo de

2026, en los siguientes

términos:

PERIODO A QUE
CORRESPONDE EL
INFORME

1 de marzo al 31 de marzo del 2026

horas (alternas)

NOMBRE DEL | Emilse Montoya Barba
EMPLEADO
CARGO Auxiliar de Enfermeria
TIPO DE CONTRATO TERMINO FIJO
Lunes a Domingos de 7:00 a.m. A 12:00 m. y de 2:00 p.m. a 5:00
?g:g:.}g e p.m. Horario nocturno 7: 00 pm A 7: 00 a.m. con descanso de dos

—

. GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

OBLIGACION

NUMERGC DE
ICBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

CANTIDAD

EVIDENCIA

Atencidn
primaria en
salud la cual
abarca
promocion de
1 vida saludable
prevencion de
enfermedades
remisién a los
servicios
médicos.

BANO DIARIO

Se realiza baro asistido en
duchaunavezala
semana a 40 adultos
mayores Una piel
hidratada lleva a confort e
higiene al adulto mayor.
Asi conservamos y
evitamos infecciones de
piel.

160
Baiio
Al mes
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CENTRO DE BIENESTAR

7\ Asilo
&) San Rafael

Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocion de
vida saludable

prevencion de
enfermedades
remision a los
servicios
médicos.

SECADO LUBRICACION
Y VESTIDA

Se realiza secado con
toalla 8 limpia adultos
mayores tres veces a la
semana. Para retirar el
exceso de agua de la piel
después del bafio para
mantener la temperatura | 96

corporal. Secado y
vestido

La piel del adulto mayor es | Adultos
fiable y su epidermis es Mayores
seca para evitar la
resequedad y la piel
agrietada realizamos
lubricacion.

La ropa es parte de la

presentacion personal y

para brindar bienestary

mantener su estilo de vida

de compartir con las otras
ersonas

CAMBIO DE PANAL
DESECHBLE

Se realiza cambio de parial
adultos mayores dos
veces al dia por tres dias a
la semana a los AM. Que
lo ameritan, ofreciéndoles
comodidad y confort., a la
vez que se previenen
infecciones en el area
genitourinaria.

230
Cambios de
paiial al mes

Realice las diferentes
aclividades de enfermeria:
glucometros cateterismo
cambios de posicion
signos vitales, tratamientos

20
actividades




P =
Asilo

INFORME DE ACTIVIDADES

\ Asilo

alimentacion a 2 adultos
mayores tres veces al dia
dos veces a la semana,
para facilitar la deglucién y
prevenir atragantamientos
y asegurar la ingesta
adecuada de la dieta.

Asistencias en
alimentacion al
mes

San Rafael CENTRO DE BIENESTAR @Y San Rafael
oftalmicos topicos, orales,
limpieza de glateos
Distribucion de alimentos dAIIa poblacion
en el comedor 8 come_dor de
discapacidad
TRASLADOS A
COMEDORES
Se realiza traslado a 8
adultos mayores de sillas
) de ruedas tres veces al dia | 288

Atencién tres veces a la semana traslados al

primaria en veces al dia al comedor. |mes

salud la cual Lo mismo se buscan y se

abarca trasladan a los adultos

promocién de |Mmayores semi funcionales.

vida saludable

prevencion de ASITENCIA

enfermedades

remision a los ALIMENTARIA

SEN!CIOS Se brinda asistencia en 24

médicos.

—

Tarde

Se traslada a los adultos
mayores a su respectivo
dormitorio para realizar
empiyamado para su
descanso noctumo, tres
veces a la semana

10 AM
120 traslados
al mes
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Atencion
primaria en
salud la cual
abarca
promocién de
vida saludable
prevencion de
enfermedades
remisioén a los
servicios
médico.

10

11

RONDAS NOCTURNAS
Se realizan rondas
noctumas de enfermeria
para: administrar
medicamentos segun
orden médica, verificar el
suefio de los adultos
mayores, proporcionar
comodidad a través de
cambios de posicion a
quienes lo ameriten,
brindar primeros auxilios
segun necesidad, toma de
Tension arterial'y
glucometro a los adultos
mayores que tienen orden
médica, informar a la
enfermera jefe cualquier
alteracion de salud que
ponga en riesgo la
integridad del adulto
mayor, para que a su vez
se tomen las medidas
necesarias.

4
Rondas
Noctumas
dos veces ala
semana

Adm. Gotas oftalmicas
112 al mes

Glucometrias :30 al mes

Adm. Medicamentos: 44
al mes

CENA:

Suministro de cena a
adultos mayores con
diabetes mellitus tipo Il
para evitar hipoglicemia
dos veces a la semana

64

cenas al mes

Jose A. Basto
Julio M. Carrefio
Roberto Jimenez
Rafael Llanes
Roberto Sanguino
Manuel Gomez
Enrique Santander
Gregorio Moreno

Se lleva 6rdenes medicas
aradicar en diferentes
farmacias.

23 radicados

al mes

- ol
e L
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12

13

Roberto Jimenez (2)

8
Se asistio con los adultos ﬁra;?mﬁgngglgi @)
mayores a diferentes citas Acompaitamient Gil?erto Rojas
médicas y procedimientos N Alfonso Bottia
RASURADO FACIAL
Se realiza rasurado facial
asistido dos por semana a
los adultos mayores, para|20

evita laceraciones en la
piel. Mantener el acceso de
la boca libre de barba para
evitar que se queden
detritus de comida en la
barba y asi evitar hongos.

adultos mayores
al mes

Elaborado por:

Em’ lse Mou‘l‘o\'q B

Revisé por:

ool &xﬂm& 2ovdoval,

NOMBRE: Emilse Montoya Barba

Rosalba Cuadros Sandoval

| CEDULA: 1.020.717.277 Bogota

CEDULA: 37.541.043 de Piedecuesta

CARGO: auxiliar de Enfermeria

CARGO: Coordinadora de Enfermeria
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Nombre: LAURYN YARITZA SANCHEZ VARGAS

N° ldentificacion: 1007665671

Sueldo: $1.850.000

Auxilio de Transporte: $249.095

Periodo de Nomina:
Dias Laborados:
Salario:

Auxilio de Transporte:
Incapacidades:
Vacaciones:

Lic No Remunerada:
Recargos:

Total Devengado:

Salud:

Pension:

ARL:

Parafiscales:

Total Seguridad Social:

Provisiéon Cesantias:
Intereses a las Cesantias:
Provision prima:
Provisidn Vacaciones:

Total Prestaciones Sociales:

Total Costo Empleado:

Total Convenio Marzo:

Firma del Colaborador:

(m%aﬁwkw

1 al 30 de marzo de 2026
28

$1.726.667

$232.489

30

$0

$123.333

$509.591
$ 2.592.080

$200.565
$283.151
$23.347

$201.263
$708.326

$205.647
$24.678
$205.647
$80.839
$516.811

$3.817.217

$3.817.217




7\ Asilo i Cédigo Pagina 1 de 1
INTEGRADO DE ;
San Rafael GESTION GTH-FO-370 Version 0
HOJA DE VIDA
DATOS PERSONALES
Nombre Lauryn Yaritza Sanchez Rovira
Documento 1007.665.671
Fechay lugar de 31/12/2000 Gir6n Santander
nacimiento
Estado civil Unioén libre
Celular 3236989787
3| Direccion Cra4AsurB#83 Riveras del rio Girén
’j_ Email laurynsanchez280@gmail.com
| Fecha ingreso 19/01/2026
FORMACION ACADEMICA
Institucion Ubicacion Titulo Fecha
Nieves Cortes Picon Girén 6 aifos Bachiller
Agadgémico
Unidad es Técnicas de Santa Rosa 2 anos T?S;cgeen
Colombia enfermeria
B FORMACION COMPLEMENTARIA
Institucion Certificado Fecha
Corporacion Internacional Lideres Latinoamérica Diplomado Atencién y cuidado 11/04/2026
integral del adulto mayor
Ecoseguridad Industrial Atencion a emergencias primero
respondiente y manejo de 3/02/2026
elementos de emergencia
COMPETENCIAS Tarjeta profesional Otro:
LABORALES ReTHUS X |
EXPERIENCIA LABORAL
Tiempo laborado Organizacién/ Empresa Cargo
Aios | Meses Dias
2 6 Hospital San Antonio de Padua Auxiliar de enfermeria
OBSERVACIONES
o ed ‘r‘lsf" :hg
Bl / IJFT FIRMA - Nawwyn  Sancher
COORD. DE GESTION HUMANA COLABORADOR
ELABORO | REVISO | APROBO ] FECHA ]
Diego Cariillo [ Ing. Diana Garcia | Ing. Diana Garcia | 110872025
CONTROL DE CAMBIOS
VERSION [ FECHA | DESCRIPCION [ AUTOR
0 | 1ime2025 | Creacion | Diego Carillo




Corporacion Internacional

&°J Lideres Latinoamerica
NIT: 830.086.471-6

! N N

Hace constar que:

LAURYN YARITZA SANCHEZ ROVIRA

C.C. - No. 1007665671

TN o~ o i s, - B =
! Q ] e
- - WJ =

L

Y. T . T

W
in
\

s wisl |

i~
i SR LW I P - ’

DIPLOMAD
ATENCION Y CUIDADO INTEGRAL DEL ADULTO MAYOR

Siendo una formacién propia, con una intensidad de ciento sesenta (160) horas.

e S B 3% B

Se expide en la ciudad de Bucaramanga a los (11) dias del mes de abril del afio 2026
En cumplimiento del decreto 1075 del 26 de mayo del 2015 Art 2,6.6.8. Educacién Informal - Ministerio de Educacién Nacional de Colombia
Resolucién 3100 de 2.019- Ministerio de Salud y Proteccién de Colombia

VALIDAR
CERTIFICAD(

\uurc;wn Qo

Beatriz Eugenia Ramos Suaza Luis Carlos Prada Prada

mmvmnmmznmn_m.,o: en Auditoria Qm:m.._um. Cuidado Critico Director
Rehabilitacién Cardiopulmonary - = . -
Certificacién AHA como proveedor en salud Corporacion Internacional Lideres

La validez del documento también la puedes solicitar al 3003905210 o al correo academico@cillatinoamerica.com.co




Hace Constar Que

ECOSEGURIDAD INDUSTRIAL

sz SANCHEZ ROVIRA LAURYN YARITZA
C.C 1.007.665.671

Realizo y aprobé la formacién en

ATENCION A EMERGEN CIAS, PRIMER RESPONDIENTE Y MANEJO DE ELEMENTOS EN EMERGENCIA
con una intensidad de treinta y seis (36) horas, dando cumplimiento a la normatividad vigente en atencién de
emergencias en Colombia.

Expedido en Bucaramanga, a los 03 dias del mes de febrero de 2026

f \.\ p Pe

Ing. Karen Lisseth Carreiio Yepes

\\\\\\\\N\ TP.151239-0525207 STD R2020025775 2 \\\\\\\&




nEPﬁBLIOA

SANCHEZ “0"“’"

APELLIDOS
LAURYN VARITZA

NOMBRES

ooy 39-'—‘5-&1

FECHA DE NACIMIENTO 31-DiC-2000

GIRON
(SAMTANDEB) e o
LUGAR DE NACIMIENTO S 2
1.61 O+ F
ESTATURA G.S. RH SEXO
12-MAR-2019 SANTA ROSA BEL UH
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

iNDlCE DERECHO REG‘ Tmmﬂmcg

P-0509500- -01080293.F- 1007665671 20190705 00669932034 1 52638220




¥a wmmuzga b2 @.\aaawa . ¥ en su nombre

Unidades Técnicas am Colombia del Sur
UTC del Sur

INSTITUCIOR DE mbcnbo_ozbrﬂ» EL TRABAJO Y DESARROLLO BUMANO
Con Licencia.de Rumciopamiento segn Resokuzidn No.:0255 de 22 Cctubre de 2008 - Seqralaria de Educadion-Repartamentsl. de Bolivar
Registro de Programa segln Resclucion 2845 de Julio 19 de 2019, naa. cre el

Certificado de Aptitud Ocupational por nea__umﬁzn_mm como:

Téeniico Laboral en

Amdliier ce Enfermera :
A

LAURYN YARITZA SANCHEZ ROVIRA

C.C 1.007.665.671 DE SANTA ROSA DEL SUR

Por haber qursado y aprobado los requisitos Académicos y Précticos exigidos en esta Institucidn en conformidad 2l Plan de Estudios.
Anctado al Folis No. 1314, AcaNe. 009-S  def Libro No. €01, Dado en el municipio de Santz Rosa Sur de Solivar
a los quince (15) dlzs del mes de Julio de 2023

g del Sur

czﬁ»cﬁm s nzrbu bn ﬁ@mwgm_»

QEHQ. Om ﬂOOmU_ Z}DO?

latal




Ta Repibliea de Colomia

AW ‘e :'. l,',"l' '
! i %
] % . R ::

1 en su nombre ¢f

i ?Lm:u Mixto Jost Prudencio i}Jamlla

Eugetianza Progeeso p Trinnfo

@stubiod legalipabos mebtante Reaolwion 3007 be noviembre 30 del 2000 5y
eecrtaris be @dueacidn Departanental be Waveangmlly b vt

Confiere
Laweyn Pavitza Sanches Wobica

E.I1007665671 be Giron

¢l Witulo de:
Bachiller Academico

Por vasdn de haber chwgabo p aprobabo log estubios corresponbdienies
el wibel be Etmcacitn Media, segiin log planes v programas bigentes

/) -- & o ",
| Beaesma ()
€.€, # 32,710,285 Bacriiquilla’ €.£. #1.002.022.484 d/grade
44 ¢
.f . \ Dabo en Soledad - Atlintite, a los 06 dlag be Bimmhrtbr 2018

Regisreabo e el Libeo, 2 folio ~ = Diploma Mo, -

Powered by @ CamScanner




SANANTONIG DE PADUA SinIT]
BRIAE REDIAKA COMPLELTAD:

L RI IOFESIONAL UNIVERSITA

B B S E HOSPITAL

_ \RIA CON FUNGIONES DE RECURSOS HUMANGS Y=
O (E) DE LA E.5.E. HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA DE SIMITI BOLIVAR,
T UNIT, 900.196.366.6

CERTIFICA

Que, LAURYN YARITZA SANCHEZ ROVIRA, identilicado con cédula de ciudadania’ No. 1.007.665.671 de
Simiti Bolivar, suscribio contrato de prestacion de servicios con la Empresa Social del Estado San Antonio de
Padua de Simiti con los siguientes objetos contracluales tiempos de ejecucion de contrato y honorarios:

CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS No. 13 de 2025 ‘ 3 O Th
Objeto: PRESTAR SERVICIOS EN APOYO A LA GESTION COMO AUXILIAR AREA DE LA SALUD. PARA
LOS PROCESOS Y SUBPROCESOS, PROCEDIMIENTOS Y ACTIVIDADES DE LAS AREAS
ASISTENCIALES Y ADMINISTRATIVAS, PARA LA ATENCION EN SALUD DE LOS USUARIOS DE LA
ENTIDAD HOSPITALARIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SAN ANTONIO DE PADUA

Plazo: 3 meses.

Fecha inicio: 01 de marzo de 2025

Fecha terminacion: 31 de marzo de 2025

Valor: ($6.000.000,00) SEIS MILLONES DE PESOS. MICTE ~ ) e

CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS No, 564 de 2025 i

Objeto: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA
PARA LA ATENCION EN SALUD DE LOS USUARIOS DE LA ENTIDAD HOSPITALARIA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO SAN ANTONIO DE PADUA, DE ACUERDO A LAS NECESIDADES
INSTITUCIONALES - : jel ‘

Plazo: 4 meses 14 dias.

Fecha inicio: 16 de agosto de 2025

Fecha terminacion: 31 de diciembre de 2025 : _

Valor: ($10.496.666,67) DIEZ MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL SEISCIENTQS
SESENTA Y SEIS PESOS CON SESENTA Y SIETE CENTAVOS. MICTE ' )

La presente certificacion se expide a los cinco (05)fdias

ANGELA PAOLA{GALVIS JIMENEZ
Profesional Universitario "
Recursos Humanos y Presupuesto
Resolucion No. 038 marzo 24 de 2022

NI GEOI96

Ritecclon K 2 Via St - Santa Rosa
Eicaside atenicom 514 25810 51 HiSta :
COtdCie RoSEIesehonn arqananremmﬁepa.;k

Yovvesehospitalsanantoniodepadiuades ALt
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CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policfa Naclonal de Colombla Informa:

Que siendo las 08:53:47 horas del 13/04/2026, el ciudadano identificado con cédula de ciudadanfa No. 1007665671,
Apellidos y Nombres SANCHEZ ROVIRA LAURYN YARITZA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presentle consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa ASILO SAN RAFAEL , con NIT 890201317-1 y
su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccidn al cargo, oficio o profesién, en cumplimiento de la Ley
1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados
por delitos sexuales comelidos contra menares, se crea el registro de inhabilidades y se dictan otras disposiciones™y su
Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de 2018", con observancia de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy lunes 13 de
abril de 2026, a las 08:48:24, el niimero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciud.adania
No. Identificacion 1007665671
Cadigo de Verificacion 1007665671260413084824 B )

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y mimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecdnica aqui
plasmada ticne plena validez para todos los efectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB
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CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABAJO A TERMINO FIJO INFERIOR A UN A0

NOMBRE DEL EMPLEADOR: : DIRECCION DEL EMPLEADOR:
ASILO SAN RAFAEL . CARRERA 15 N° 2~ 12 B. SAN RAFAEL
NOMBRE DEL TRABAJADOR: DIRECCION DEL TRABAJADOR:
LAURYN YARITZA SANCHEZ ROVIRA CARRERA 4% - SUR B #83 RNERAS DEL RIO
NAGIONALIDAD: GIRON - 31 DE biiEwBr | CARGO U OFICIO QUE DESEWPERARAEL
DE 2000, COLOMBIANA e '
ESTADO CIVIL: UNION LIBRE EDAD: 25 ANOS _
SALARIO VALOR: VALOR EN LETRAS: UN MILLON
ORDINARIO/INTEGRAL $1.850 '000 OCHOCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS
(X)) | ) e MCTE '

PERIODOS DE PAGO: MENSUAL FECHA DE INICIACION DE LABORES:

19 DE ENERO DE 2026 '
LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LABORES: | CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADO EL
BUCARAMANGA TRABAJADOR: BUCARAMANGA
TERMINO INICAL DEL CONTRATO: 3 MESES VENCE EL DIA: 18 DE ABRIL DE 2026

Entre el empleador y el trabajador, de las condiciones ya dichas, identificados como aparece al pie de
sus firmas, se ha celebrado el presente contrato individual de trabajo, regido ademas por las siguientes

clausulas:

Primera. El empleador contrata los servicios personales del trabajador y éste se obliga: a) A poner al
servicio del empleador toda su capacidad normal de trabajo, en forma exclusiva en el desempefio de
las funciones propias del oficio mencionado y en las labores anexas y complementarias del mismo, de
conformidad con las ordenes e instrucciones que le imparta el empleador o sus representantes, y b)
A no prestar directa ni indirectamente servicios laborales a otros empleadores, ni a trabajar por cuenta
propia en el mismo oficio, durante la vigencia de este conlrao. Segunda. EI empleador pagara al
trabajador por la prestacion de sus servicios el salario indicado, pagadero en las oportunidades
_también seialadas arriba. Dentro de este pago se encuenfra incluida la remuneracion de los
descansos dominicales y festivos de que tratan los capitulos | 'y Il del titulo VII del Codigo Sustantivo
del Trabajo. Se aclara y se conviene que en los casos en los que el trabajador devengue comisiones
* o cualquiera otra modalidad de salario variable, el 82.5% de dichos ingresos, constituye remuneracion
ordinaria, y el 17.5% restante esta destinado a remunerar el descanso en-los dias dominicales y
festivos de que tratan los capitulos | y Il del titulo VIII del Codigo Sustantivo del Trabajo. Tercera. Todo
trabajo suplementario o en horas extras y todo trabajo en dia domingo o festivo en los que legalmente
debe concederse descanso, se remunerara conforme a laley, asi como los correspondientes recargos -
nocturnos. Para el reconocimiento y pago del trabajo suplementario, dominical o festivo el empleador
- o sus representantes deben autorizarlo previamente por escrito. Cuando la necesidad de este trabajo

Nit. 890.201.317-1

Carrera 15 No. 2-12 Bucaramanga - Colombia
Teléfonos: (607) 698 4941 - (607) 696 08 25
Celular: 304 211 8972
www.asilosanrafael.com
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se presente de manera imprevista o inaplazable, debera ejecutarse y darse cuenta de él por escrito,
a la mayor brevedad, al empleador o a sus representantes. EI empleador, en consecuencia, no
reconocera ningln trabajo suplementario o en dias de descanso legalmente obligatorio que no haya
sido autorizado previamente o avisado inmediatamente, como queda dicho. Cuarta. El trabajador se
obliga a laborar la jornada ordinaria en los turnos y dentro de las horas sefialadas por el empleador,
pudiendo hacer éste ajustes o cambios de horario cuando lo estime conveniente. Por el acuerdo
expreso o tacito de las partes, podrén repartirse las horas de la jornada ordinaria en la forma prevista
en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la Ley 50 de
1990, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jornada no se
computan dentro de la misma, segin el articulo 167 ibidem. Quinta. Las partes acuerdan un periodo
de 18 dias, que no es superior a la quinta parte del término inicial de este contrato, ni excede de dos
(2) meses. En caso de prorrogas o nuevo contrato entre las partes se ente_ndéré que no hay nuevo
periodo de prueba. Durante este periodo tanto el empleador como el frabajador podran terminar el
contrato en cualquier momento, en forma unilateral, de conformidad con el articulo 78 del Codigo
Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 70 de la Ley 50 de 1990. Si la duracion del contrato
fuere superior a 30 dias e inferior a un (1) affo, se entenderé renovado por un término igual al
inicialmente pactado, si antes de la fecha del vencimiento ninguna de las parles avisare por escrilo Ja
terminacion de no prorrogarlo, con una antelacion no inferior a treinta (30) dias. Sexta, Son justas
causas para dar por terminado unilateralmente este contrato por cualquiera de las partes, las
enumeradas en el articulo 7o del Decreto 2351 de 1965; y, ademas, por parte del empleador, las faltas
que para el efecto se califiquen como graves en el espacio reservado para clausulas adicionales en el
presente contrato, Séptima, Las invenciones o descubrimientos realizados por el trabajador
contratado para investigar pertenecen al empleador, de conformidad con el articulo 539 del Codigo de
Comercio, asi como el articulo 20 y concordantes de la Ley 23 de 1982 sobre derechos de autor. En
cualquier otro caso el invento pertenece al frabajador, salvo cuando éste no haya sido contratado para
investigar y realice la invencion mediante datos o medios conocidos o utilizados en razon de la labor
desempefiada, evento en el cual el frabajador, tendra derecho a una compensacion que se fijara de
acuerdo al monto del salario, la importancia del invento o descubrimiento, el beneficio que reporte al
empleador u ofros factores similares. Octava. Las partes podran convenir que el trabajo se preste en
lugar distinto del inicialmente contratado, siempre que tales traslados no desmejoren las condiciones
laborales o de remuneracion del trabajador, o impliquen perjuicios para él. Los gastos que se originen
con el traslado seran cubiertos por el empleador de conformidad con el numeral 8o del articulo 57 del
Cadigo Sustantivo del Trabajo. El trabajador se obliga a aceptar los cambios de oficio que decida el
empleador dentro de su poder subordinante, siempre que se respeten las condiciones laborales del
trabajadory no se le causen perjuicios. Todo ello sin que se afecte el honor, la dignidad y los derechos
minimos del {rabajador, de conformidad con el articulo 23 del Codigo Sustantivo del Trabajo,
modificado por el articulo 10 de la Ley 50 de 1990. Novena. Este contrato ha sido redactado
estrictamente de acuerdo con la ley y jurisprudencia y sera interpretado de buena fe y en consonancia
con el Codigo Sustantivo del Trabajo cuyo objeto, definido en su articulo 10, es lograr lajusticiaen las
_relaciones entre empleadores y lrabajadores dentro de un espiritu de coordinacion econdmica y
- equilibrio social. Décima, El presente contrato remplaza en su integridad y deja sin efecto alguno
cualquiera ofro contrato. verbal o escrito celebrado entre las partes con anterioridad. Las

Nit. 890.201.317-1
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modificaciones que se acuerden al presente contrato se anolaran a continuacion de su texlo.
CLAUSULAS ADICIONALES:

a). La duracion de los confratos a término fijo no puede ser superior a tres (3) afios, pero es renovable
indefinidamente. No obstante, si el término fijo es inferior a un afio, (inicamente podra prorrogarse
sucesivamente el contrato hasta por tres (3) periodos iguales o inferiores al inicialmente pactado, al
cabo de los cuales el termino de renovacion no podra ser inferior a un (1) afio, y asf sucesivamente
(CST, art. 46; L. 50/90, art. 30).

b). En los casos de contrato de trabajo a término fijo inferior a un (1) afio, el empleador no esta exento
de la obligacion de dar preaviso para finiquitar la relacion laboral. En consecuencia, la parte interesada
en terminar el contrato debera avisar por escrito a la otra esa determinacion, antes de la fecha de
vencimiento del término inicialmente pactado, o de la (iltima prérroga, con una antelacion no inferior a
{reinta (30) dias. En caso contrario el contrato de trabajo se entendera renovado por un periodo igual
al inicialmente pactado, y asi sucesivamente, salvo lo previsto para los contratos inferiores a un aio.

c). Prima de servicios y vacaciones. —En los contratos a término fijo inferior a un (1) afio, los
trabajadores tendran derecho al pago de vacaciones y prima de servicios en proporcion al tiempo
laborado, cualquiera que éste sea (CST, art. 46, par.; L. 50/90, art. 30). '

CLAUSULAS ADICIONALES:

1.Turnos de trabajo y Asignacion de Funciones: a) La empresa Asilo San Rafael, en cabeza del jefe
inmediato podra reasignar funciones al trabajador de acuerdo a las necesidades particulares de cada
area de trabajo.

2. Obligaciones del Trabajador: a) El frabajador se compromete a cumplir lo estipulado en su PERFIL
DE CARGO, asi como a respetar y aplicar el Reglamento Interno de la Empresa y demas documentos
que regulen su quehacer contratado. b) Utilizar las herramientas ylo equipos asignados a su cargo
para las labores exclusivas para lo cual fue contratado.

En constancia se firma en Bucaramanga, el dia 17 del mes de enero del afio 2025

. lauﬂin Qcmclne} 'Qououq

- LAURYN YARITZA SANCHEZ ROVIRA
- C.C.1.007.665.671 de Santa Rosa del Sur
Trabajadora

IANﬁE A GAR IA GUALDRON

~ Representante Legal
Asilo San Rafael

Nit. 890.201.317-1
Carrera 15 No. 2-12 Bucaramanga - Colombia
Teléfonos: (607) 698 4941 - (607) €96 08 25

Celular: 304 211 8972
www.asilosanrafael.com
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LA SUSCRITA COORDINADORA DE TALENTO HUMANO
DEL ASILO SAN RAFAEL

CERTIFICA

Que LAURYN YARITZA SANCHEZ ROVIRA identificada con cédula de ciudadania
N°1.007.665.671 de Santa Rosa del Sur, labora en esta institucion desempefiando el cargo
de AUXILIAR DE ENFERMERIA, con contrato a término fijo, desde el 19 de enero de 2026

Se expide en Bucaramanga, a los 16 dias del mes de abril de 2026.

Atentamente,

IEYCTILY)
Haiael
L 2E0,.201.317-1

Coord. de Talento Humano
Asilo San Rafael

@ www.asilosanrafael.com
@donrafa_bga

d' donrafa_bga

f Asilo San Rafael

NIT. 890.201.317-1

@ carrera 15 No. 2-12 .
Bucaramanga - Colombia

(B 607 698 4941 - 607 696 08 25
(® 304 218972
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MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con nimero de
identificacion CC 1007665671 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES
ALIMENTARIOS MOROSOS

Esta cerlificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el lipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

Se expide en Bogola el 13/04/2026 08:41 AM

Cadigo Verificacion: PDWYJ7SKLV
Valida hasta: 12/07/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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ey INVITACION PUBLICA
,@, PROCESO COMPETITIVO
. il Decreto 092 de 2017
Bue :ul:.'r'l:'}l.1r||‘r'1.|
FORMATO N° 10

CARTA DE COMPROMISO DE PROFESIONALES

Yo, Lauryn Yaritza Sanchez Rovira identificada con C.C.
No,1007.665.671 expedida en Santa Rosa del Sur, me comprometo a
ejecutar el convenio que se derive del proceso de selecciéon N° SDS-
PC-006-2025 cuyo objeto es “AUNAR ESFUERZOS PARA LA
ASISTENCIA Y ATENGCION INTEGRAL DE LAS PERSONAS
MAYORES EN CONDICIONES DE VULNERABILIDAD A TRAVES DEL
DESARROLLO DE LOS PROGRAMAS DE MODALIDAD CENTRO
VIDA Y CENTRO DE BIENESTAR EN EL MUNICIPIO DE
BUCARAMANGA.”

Desempeiiandome en mi cargo como Auxiliar de Enfermeria

La disponibilidad sera del 100%, durante el tiempo de ejecucién del convenio.

lourYn  anchet:

Lauryn Yaritza Sanchez Rovira
1.007.665.671
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\ Asilo
y San Rafael

INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

\ Asilo
&) San Rafael

ZINGENIERA

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

Representante Legal
Asilo San Rafael

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES -

Cordial Saludo,

Atentamente me permito presentar informe de actividades realizadas durante el mes marzo el
Asilo San Rafael, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de marzo al 31 de marzo de
2026, en los siguientes términos:

PERIODO A QUE
CORRESPONDE EL
INFORME

1 de marzo al 31 de marzo del 2026

horas (alternas)

NOMBRE DEL | Lauryn Yaritza Sanchez Rovira

EMPLEADO

CARGO Auxiliar de Enfermeria

TIPO DE CONTRATO TERMINO FIJO

HORARIO DE Lunes a do_mingos de 7:00 a.m. A 12:00 m. y de 2:00 p.m. a 5:00
TRABAJO p.m. Horario nocturno 7:00 pm A 7:00AM con descansos de dos

—
-

GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

OBLIGACION

NOMERO DE
OBLIGACION

ACTIVIDAD
REALIZADA

CANTIDAD

EVIDENCIA

Atencion primaria
en salud la cual
abarca
promocién de
vida saludable
1 prevencién  de
enfermedades
remisién a los
servicios
médico

BANO DIARIO

Se realiza baiio asistido
a 40 adultos mayores
una vez por semana a
los adultos mayores.
Una piel hidratada lleva a
confort e higiene al
adulto mayor. asi
conservamos y evitamos
infecciones de piel.

160
Al mes
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INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR
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Atencion primaria
en salud la cual
abarca
promocion de
vida saludable
prevencion de
enfermedades
remision a
servicios
médicos

los

SECADO
LUBRICACION Y
VESTIDA Se realiza
secado con toalla limpia
10 adultos mayores tres
veces a la semana para
retirar el exceso de agua
de la piel después del
bafio para mantener la
temperatura corporal.

La piel del adulto mayor
es fiable y su epidermis
es seca para evitar la
resequedad y la piel
agrietada realizamos
lubricacion.

La ropa es parte de la
presentacion personal y
para brindar bienestar y
mantener su estilo de
vida de compartir con las
otras personas

120
Adultos
mayores

Distribucién de
alimentos en el comedor

A la poblacion
del comedor de
discapacidad

TRASLADOS A
COMEDORES

Se realiza traslado a 10
adultos mayores de
sillas de ruedas tres
veces al dia al comedor.
Por tres dias a la
semana Lo mismo se
buscan y se trasladan a

360

Traslados al
comedor en el
mes
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INFORME DE ACTIVIDADES
CENTRO DE BIENESTAR

7\ Asilo
&Y San Rafael

los adultos mayores
semi funcionales.

ASITENCIA
ALIMENTARIA

Se brinda asistencia en
la alimentacion a 2
adultos mayores fres
veces al dia, cuatro
veces porsemana. para

96 asistencias
en alimentacion

facilitar la deglucion y|en el mes

prevenir

atragantamientos y

asegurar la ingesta

adecuada de la dieta.

SUPLEMENTAGION Gertian Baron

Se administra a 13 Gabriel Hernandez

Adultos mayores una Marco tulio Rlleda

vez a la semana con Ruben Muiioz

diagnéstico de diabetes Alirio Celis

mellitus tipo Il una toma 52 Alonso Rodriguez

de suplemento | suplementacion | Pedro Jose Lopez

alimenticio, para evitar la es Alfonso Caceres

hipoglicemia. También Jose del Carmen

adultos mayores con Riiichii

;.;,r;)f:{ ;n ; ed sc? Bscronicas Luis Alfonso Caballero
’ Luis Emesto Rojas

Luis A, Lopez Palencia

Tarde

Se traslada a los adultos 1

mayores a su respectivo AUNGE

dormitorio para realizar
empiyamado para su
descanso noctumo

Mayores en sus

RONDAS NOCTURNAS

Se realizan rondas
noctumas de enfermeria
para: administrar
medicamentos  segun
orden médica, verificar el

A toda la
poblacion del
asilo

Adm. Gotas oftalmicas
140 al mes

Glucometrias :24 al mes

Adm. Medicamentos:
40 al mes




\ Asilo INFORME DE ACTIVIDADES  Asilo

) San Rafael CENTRO DE BIENESTAR )San Rafael
suefio de los adultos
mayores, proporcionar

comodidad a través de
cambios de posicién a
quienes lo ameriten,
brindar primeros auxilios
segun necesidad, toma
de Tension arterial vy
glucémetro a los adultos
mayores que tienen
orden médica, informar a
la enfermera  jefe
cualquier alteracion de
salud que ponga en
riesgo la integridad del
adulto mayor, para que a
su vez

se tomen las medidas
necesarias.

Segun orden medica se
prepara y administra
tratamiento a cada
adulto mayor.

67 AM
Tres veces al
dia

10

RASURADO FACIAL

Se realiza rasurado
facial asistido una vez a
la semana a 15 adultos
mayores, para evita
laceraciones en la piel.
Mantener el acceso de la
boca libre de barba para
evitar que se queden
detritus de comida en la
barba y asi evitar
hongos.

32
Al mes

Se asisti6 con los aduitos
mayores a diferentes
citas médicas y
procedimientos

7
Acompafiamien
tos

Isidro Antonio Lizcano
Roberto Jimenez

Luis A. Galvis
Facundo Fernandez
Victor M. Gonzalez
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11

12

13

14

Ricardo Garcia
Gregorio moreno
Anibal Arias

CAMBIO DE PANAL

Se realiza cambio de
pafial tres veces al dia a
los adultos mayores que
lo ameritan,
ofreciéndoles
comodidad y confort,, a
la vez que se previenen
infecciones en el area
 genitourinaria.

ACTIVIDADES
LUDICAS L 4
RECREATIVAS
Realice las actividades
ladicas y recreativas
para mantener una salud
mental adecuada vy
lograr que el adulto
mayor se mantenga
activo con el entomo
social y se logre una
condicion fisica
saludable para mantener
la motricidad de las
articulaciones 'y asi
evitamos el deterioro
cognitivo y motriz.

A la poblacién
que lo requiere

Visitas hospitalarias

3

Adultos
mayores

Se realiza
Acompaiiamientos al

1
AM

Luis Antonio Vargas

Elaborado por:

servicio de urgencias
Revisé:

aoyn Sancher £ Romalln Cundos Sandoval,
2?3’.-‘,2“‘3: Lauryn Yaritza  Sanchez |\ mppe: Rosalba Cuadros Sandoval

de Bolivar

CEDULA: 1.007.665.671 Santa Rosa sur

CEDULA: 37.541.043 de Piedecuesta

CARGO: Coordinadora de Enfermeria
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NOTA ACLARATORIA

La factura N° 1002799 que corresponde a la ~empresa ACUEDUCTO
METROPOLITANO DE BUCARAMANGA S.A E.S.P la cual esta por un valor-total
de $ 2.382.020 pesos es tomada por el valor de $1.262.470 pesos correspondiente
al 53%.

Para la ESAL es tomado el 47% el cual corresponde al valor de $1.119.550 pesos

Es de aclarar que, aunque el periodo de consumo del servicio no es de MARZO
pero i corresponde al periodo del convenid. ‘

En constancia firma

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON
Representante Legal
Asilo San Rafael

NIT. 890,201.317-1

@ www.asilosanrafael.com | @ Carrera 15 No. 2-12
@donrafa_bga Bucaramanga — Colombia

d" donrafa_bga : (® 607 698 4941 - 607 696 08 25
f Asilo San Rafael ™ 304 211 8972
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Tenga una sucursal del Banco en su escritorio

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON
Fecha/Hora Ultimo Ingreso: 2026/03/10°16:55

Transacciones
> Autorizaciones

Resultado

Fecha Actual: 2026/03/18 | Hora Ingreso:

Servicios Pﬁb!icds y Privados - Pagar Servicio con Factura

_ Informacion del servicio

é ':) (".,5;-/.

! @ iAutorizacion aprobadal

11:06 IP: 181.55.23.77

/hI/Z()QK\' QD

4 A0

Tipo Producto Cuenta Corriente
Nombre Producto Origen "PRINCIPAL
No. Producto *Hx%9659
Ciudad Bucaramanga
-Tipo Empresa Servicios publicos
Empresa de Servicios Acueducto Bucaramanga
Nombre Servicio AGUA
1d. Unica del Servicio 1002799
Nimero de Factura 1002799

) Fecha de.Pago Oportund 2026/03/27

a Fecha de Vencimiento 2026/03/27
Valor a Pagar $2,382,020.00
Fecha Pago 2026/03/18

Con esta accidn usted acaba de realizar la autorizacidn de esta transaccion en su totalidad, en
este instante comenzara el proceso de ejecucion de la accion autorizada. Para ver el resultado
dirfjase a la consulta de transacciones realizadas.
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Diagonal 32 No. 30 A - 51/ Bucaramanga NIT. 890.200.162-2, Teléfono: 607 6320220, Contact Center: 607 6838080
Grandes Contribuyentes Res. 000200 de Diclembra 27/2024 Réalimen Comn - Cédigo CllU 3600
Autorretenedores da Renta Res. 547 da Enero 25/2002y DR 2201 de Diciembre 30/2016

Autorretenedores da Industria y Comercia Muni¢ipfa de Girdn' Acterda 017/2018 =
. Autoretenedares de Industriay Gomercig Munjciplo de Bu a UH,ON? Diclembra 29/2020 DOCUMENTO EQUIVALENTE SERVICIOS PUBLICOS ELECTRONICO
ULl 1 adtail sfdilekiioks 6e595Dh '-"' BT B LY

cUDEr ! dd18e6t3e12186807b0155307de
FECHGEN: 03/16/26 10:01

i ) c00IGO PARA RECAUDO |

PER| DOFACTURADQ/ ' TOTAL A PAGAR : PAGO OPORTUNO SUSPENSION DESDE E 10 L
| ENERO/2026 $2.382.020 | MAR/27/2026 i {062799 i
: : : i
e 2002799 = . 10128 - 0- ) e ULTIMOS-CONSUMOS ACUEDUCTO 5
/CODIGO SUSCRIPTOE;RA 15 # 2-12 cODIGO RUTA: 3390 <0000 . i MEDICQQE \ (a - m 28 B §
% | 2 8 @ @ &
DIRECCION PREDIO; ; | No. hledidor g S 5 8 8 § i
‘ " "CRA 15 #2-12 _ | “Dimetro : R8s 52 :
| DIRECCIONERK]| 0 SAN RAFAEL [ RS e o 2 1 3
= 3 E: <
suscmm%-. i ) : ) Marcamedidor |0 3
— 2222222222 CONSUMIDOR FINAL Uil Aaltior ;- g
3 - k|
BUCARAMANGA- st ORIE BAJO P 2
MUNICIPIO: 4 _ lecvaAcual |00 :
. Caonsumo Mes (m" : {
‘| URBANIZACION: ! COMERCIO:_ o 7 S 0 £
———ESPECIAL , —CATEGORIAT | ——— AreaComin (m) |oo i
[Uso: | CATEGORIA: ; TpoConsumo | | @
: 5654478-0067444 —— 026-03-47———= : 0:00 11671295 23imddl3 1213 1300 130
DOC. EQUVALENTE No. G FECHA EXPEDICION:  con nm oy |mesesvenoioos: M Ago. Sep. Ot New Din Atk
- = Vi, ULTIMO PAGO: T FECHAULTMOPAGD: | o0 b : 1251
LR Y f : A : PROMEDIO HISTORIZO M’ -
ot o~
o~
w
EMAB =
H_Efsaaacm CONSUMO ($/m') Sﬁi: - @ || rerenrencia consumo (§/m’) $2.542 GCOMERCIAL GRAN PROSINAP §
REFERENCIA CARGO FLIO ($/mes) ; REFERENCIA CARGO F1J0 ($/mes) $7.564 R . - CeeRe o0° 2
; £C BARRH o
TASAS AMBIENTALES (§/m') 677 gl n T AMBIENTAL - VERTIMENTOS ($/m’) L B, i{: Mi‘g W;g FREC RECOLECCION’ 7
S s - Y Sy - -~ i TRBL ; : (LTI40S COBROS <
CONCEPTOS VALOR by ~ CONCEPTOS VALOR TR og2r 0.0022 0gz2 Aga. $35.387 w
SARGO FHIO ACUEDUCTO 11195 | CARGO FIJO ALCANTARILLADO 7.564 TRAA ; - - S $r022 &
CONSUMO BASICO (1:16) 53207 | CONSUMO BASICO (1-16) 40.668 el TR . oa s34 £
CONSUMO COMPL. (17-32) 53.207 | CONSUMO COMPL. (17-32) . 40,668 il U L B fdal =
FONSUMO SUNTU. (33-1300) 4216683 | CONSUMO SUNTU. (33-1300) 3.222.964 : i ] = ot §
\JUSTE DECENA FACTURA 2 | BUBSID. CONS BASICO{-70%) ' 2313012 o o 5
BUBSIDIO CARGO FLIO(-70%) 783 | SUBSIDIO CARGO FO(-70%) -5.295 : -
L UBSID, CONS BASICO{-70%) 3,026,186 'GONCEPTOS o
RECOLECCI g
DISPOSICION FINAL s
COMERCIALIZACION - g
LIMPIEZA URBANA b
RATAMIENTO LIXIVIA =
. TARIFA DE APROVECHAMIENTO 170 |8
NCREMENTO DE COMERCIALIZ - 37 |3
+{ JAT (INGENTIVO APROVEC Y 542 |3
APROVECHAMIENTO COMPARTID 43 | &%
R
(=3
e-
2
: oo
$1.300.288 : i = . $88.175 |@
SUBTOTAL MES 3 $0 SUBTOTAL MES $9-93'55; SUBTOTAL MES it ie
SALDO EN MORA SALDO EN MORA 0 “sano et MORA 'g
g 1300208 pEEmpERmsmeramm_ T [~ $993.557 ) ' 5
TOTAL ACUEDUCTO" - " TOTAL: ALCANTAHILLADO [ DTAL ASEC ot

e ~ ESTADO DE CUENTA FINANCIACIONES - - - [ ;
- S e v LT S LU TOTAL FACTURARG P ACUEDUETO,
: &l‘.CANI'AHIthADO‘Y ASEQ
i , ; - $0-
VALOR MINIMO A PAGAR
VALOR NOTAS DE AJUSTE 04
a
N 2.382.020
VALOR NETO APAGAR s o

{
B T e A e R

@ Conich <00/ 6873060 | (AR Lineade
s Center: - 500 Coooiou ... Whats App:

et W AVTAS L1 AR _Lﬂi{_:‘v“ ;‘ F R )

¢ “Tﬁ'sr—i-‘?’.‘.l?l !_
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NOTA ACLARATORIA

La factura N° 106631071 que corresponde a la empresa ELECTRIFICADORA DE
SANTANDER ESSA la cual esta por un valor total de $ 8.371.564 pesos es tomada
por el valor de $4.436.928 pesos correspondiente al 53%.

Para la ESAL es tomado el 47% el cual corresponde al valor de $3.934.636 pesos

Es de aclarar que, aunque el periodo de consumo del servicio no es de MARZO,
pero si corresponde al periodo del convenio.

- En constancia firma

Erdea o

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

Representante Legal
Asilo San Rafael

@ www.asilosanrafael.com
(©) @donrafa_bga

J' donrafa_bga

f Asilo San Rafael

NIT. 890.201.317-1

Q carrera 15 No. 2-12
Bucaramangad - Colombia

(M 607 698 4941 - 607 696 08 25
(® 304 2118972
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Fecha Actual: 2026/03/02 | Hora Ingreso: 13:46 IP: 181.55.23.77

Tenga una sucursal del Banco en su escritorio

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

‘Fecha/Hora Ultimo Ingreso: 2026/03/09 13:47

Transacciones :
> Autorizaciones -

Resultado

Servicios Piiblicos y Privados - Pagar Servicio con Factura

Informacion del servicio

Tipo Producto

Nombre Producto Origen
No. Producto

Ciudad

Tipo Empresa

Empresa de Servicios

Nombre Serviclo

1d. Unica del Serviclo
Nimero de Factura 7
Fecha de Pago Oportuno
Fecha de Vencimiento
Valor a Pagar

Fecha ﬁ’aéo

i @ iAutorizacion aprobada!

Cuenta Corriente
PRINCIPAL
*ex¥kgHEQ

Bucaramanga
Essa Electrificadora de Santan
der
1066310 ) oa ' g Ny R
o 4 ¢ (A C/
106631071 =0 / \\ \.l A6 \/ O
)
1~y 2. oA
2026/03/17 ( : ‘-\l ( E - s \ . 6o
$8,371,564.00 _

Servicios publicos

Energia

2026/03/17 — P
2026/03/09

Con esta accidn usted acaba de realizar la autorizacidn de esta transaccion en su totalidad, en
este instante comenzara el proceso de ejecucidn de la accion autorizada, Para ver el resultado
dirfjase a la consulta de transacciones realizadas.

P

H"

L

14
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’%j AlumbradoPublico :

Valor a pagar por impuesto de AP-(acuerdo Mpal No 044 de
Diclembre 22 de 2008). Si lienes inquietudes o sugerencias
comunicate con la alcaldia de tu municipio. 6525252. CCU,
CHusula 29, Fenie S L

Bass' gravable

| Tarifa impueslo alumbrado pablico (AP)

$ 7279621
15%

Saldoanterior $ ) 0

“Totakimpuestos AP
La mora 60 ¢ pago G2 impuesto d2 AP, acaea cotro d intereses,

cobro coactivo, los cules serd el Municipio quien efechuard la liguidaciény
el cobro camespondienie y no se vardn reflelados en la presen'e facura
Contra laliquidacién, proceds ¢ recurso d reconsideracion AL720 ETN.

- por una
i Cont_raladedsibﬂdeswpenﬁéndelsemcbpormpaﬁm
L. proceden los recursas de reposicidn ante ESSASAESP.y
zpelacidn antea SSPD, los cuales deberéninterponerse por
escrito dentro de los dinco (5) dias hébiles siguientes a la
fecha de recibo de esta factura y en todo caso antes ce la
fecha de vendimiento de lamisma.

o,

- Comunicate con
nosotros a traves del
asesor virtual web

Paso apaso

Ingresa a:
WWW.ess3.com.co

Clicen Servicio al
clientey luegoen
Asesor enlinea

Ingresa al asesor
Z virtual y solicita
turno para recibir
atencién
- b = = — \ , i,

| Impmsemunicipal shmbrdopiblico ~ $ 1,001943 | 3

$1,091,943 [

—

confome &l ariculo 635 del Estatuto Trbutario Nacional, y el proceso de | &A%

= Aplicacion maévil ik 5
« Débito automatico: Bancolombia o Colpatria
* Pago electronico: ATH, PSE, Redeban

% A?uestas laperla

*PTM

* Almacenes Exito |
* Entidades Bancarias
+ Corresponsalas Bancarias

Cooperativas: Coopenessa, Coessa,
COMULTRASAN, Coopeentral y Finecoop

Los pagos reatizados mediante consignacion o
wansferendadebenserreporados alcorren.
recaudos@essa.com.cozdjuntando el comprodants de
consignecion v el nimero de cuents

: “Consultalaoficinamas & ¢
Cercana en wwiw.essa.Com.ca L.

“CUDE: 09¢654¢h534cfah5d24f67d4b164ee80c8h7058d3fae0c284954bfa340ca4726bd

 Felicitaciones:

Gruposepn

AUTORRETENEDORES RESCLUCION 0547 OF ENE 25
DE 2002 GRANDES CONTRBUYENTES RESCLUCION
NP.000200 DECIC. 27 DE2024

- Estds al dia en tu pago
Valor total a pagar:
58,371,564

Pago oportuno hasta: .

17/MAR/2026
~ Periodo facturado
De; 29/ENE/2026a: 25/FEB/2026
Fecha tiltimo pago: 09/FEB/2026
Valor del iiltimo pago: 8,229,131
Suspension desde: 18/MAR/2026
Fecha y hora de Generacion: 2026-03-04 07:35:26
Fecha y hora de Expedicion: 2026-03-04 09:54:00
Documento Equivalehte Electiriico: 245474541

S CANCELA CESPUES DE LA FECHA DE PAGO GPORTUNO, SE -
CCERARAN INTERESES CE MORA DE 133 % MV

Facura cgg:le_ha‘, Nt 850520 824-0

aa0l22
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Vigitzdo Supersalud

aFacturm Ladena. HIT 440 SADNT4-0

= ASISTENCIA MEDICA SAS SERVICIO DE

= AMBULANCIA PREPAGADO -
sl Bucaramanga - COLOMBIA NIT: 804.007.617-2
> :4 Calle 53 # 29-36 RESPONSABLE DE IVA

%) : Agentes retenedores de ranta, IVA e ICA

o TEL:(607) 6577171 Autorretenedores de ICA Bucaramanga, Girén,

a Piedecuesta y Santa Marta

5 Actividad econdmica CHU 8639

S )

SEEBHA ORA GENERACION|  FECHA EXPEDIGION  [PERIODO FACTUINDD

GENERACION MES 03/2026 AL 032026

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA No.

03/ | 03/ |2026| 13 | 13 | 19 03 03 2026 |FORMA DE PAGO: - Crédito / /
oia |mes|afo| v | Mm | ss | o | mEs | ARO [MEDIODEPAGO:  Transferencia bancaria BAU00049447
171 Pagidpt
SENOR(A) ASILO SAN RAFAEL” - . NIT: 890.201.317 - 1 \
DOMICILIO.. CRA 15#2-12- () / COBRADOR: 000000 Referencia unica de pago
TELEFONO GRUPO/CONVENIO 0800917 RADIO :
CIUDAD  BUCARAMANGA DEFARTEMENTO  SANTANDER 000011349444 '
PAGUESE ANTES DE: 2026-03-18 ;
COBIGO . . DESCRIPCION [ PLAN U.MEDIDA | CANTIDAD ;.  VALORES i %IVA
8902013171 IASILO SAN RAFAEL / IAREA PROTEGIDA LUN 1 i 822.477 5.00
el 3
! y \!
; A L0 \
: . P '
[ '/// w
< =
\ ! 9
'\()‘ \
SUBTOTAL $ 8224774
DESCUENTO $ -0
SUBTOTAL 3 822477 i/
- IVA $ 41,1241
VALOR FACTURA $ 863.601 :
*DESCUENTO $ 0 "
! 'Seguros Acc $ 0 3
! :Seguros Vida T $ 0 §
K VALOR A PAGAR s "863.601 1/ ®
! : .
~@
el
(1]
. ©
OBSERVACIONES Fecha-y hora validacion Dian ]
55 03 47 =
RESOL1B764100347893 VIGENTE DEL 20/10/2025 HASTA 20/10/2027#AUTORIZADO DESDE 2026:03 03 e 5
BAU-1 AL BAU-5000000 Famifa: (8502-0500917-) s
Representacion Grafica del documento electrénico segiin Resolucidn DIAN 0165 del 01 de noviembre del 2023.
Cufe: 4314264d3(81730b1(6778512cal9e51d1ba127b3a3ca67185057889a920661cba5bedd 39c8aB/1959b8810d4d9680d3
Wemi
wWemi . | <3 |
a‘g ! 1 FAGTURA DE VENTA
A FALCK ‘ | | BAU00O049447
(l'lS)T?E"s??Mﬂi?I[3}?!}331‘31|34.‘l“£{33‘3€}>‘/3ﬁ-!53&2|t3!)1‘ai&21|l
NS4 e
e = VALOR FACTURA $ 863.601
Referencia Gnica de’
GRUPO 0600917 i e paglo ~ Seguros Acc 5 -0y
RAD y x; Seguros Vida $ 2 "
cos 000000 C U 000011345444 VALOR A PAGAR $ 863601 2
3 = . o
FECHA 2026-03-03 e e f : : '
MES 032026 AL i it | EFECTIVO § NO SE ACEPTA PAGO MIXTO NI PARCIAL w
HASTA i AR
032026 i 1:-‘ il i ‘ N
A | & | CHEQUE No. Emitr cheque a nombre da Empresa de Medicna Intzgral EMIS AS,
L 000011349444 . A
— -
( Si su pago es en cheque, no podra ulilizar cheques remesas.
\ : \,

1 1 Pagidsi

X
&




PRODUCTOS INDUSTRIALES Y ASESORIAS

S.A.S. PROINAS SAS
NIT : 830,512,656 - 1

4 CARRERA 3 1-49 LOCAL 27
4 . GIRON-SANTANDER - COLOMBIA

Frodyeas adusiiales y Asesordas 6762220 6762220

NIT 830512 656-1 _gerencia@proinas.com
Ak Responsables de iva - No somos autorretenedores
- “Actividad Econdmica Tarifa.0,00
o
0
<
-
Clionto  'ASILO SAN RAFAEL FACTURA ELECTRONICA DE §
g AT . ¥ VENTA «Q
NIT 890,201,317 - 1 - VendedgL. .. . LEIDY KATHERINE b U E33162 £
: ; : MANTIEER , Fechay Hora de Factura &
Qifecelon ‘CRA15NO. 2 - 12 Jaisfong et S 6718333 Generacion 2026-03-17 114642 <
Ciudad i BUCARAMANGA-SANTANDER - COLOMBIA  Centro Gosto 1 P ; EMpdliEton 20200017 329000 - o
Comeo  SECRETARIAHOGARSANRAFAEL@HOTMALL. 0 Vercimionto: S026-04-1F »
~ [alalY] - .g
PPy e e - - e —— e — (=
Item | - Cédigo [ ; D -Descripeién .o o {Unid | Cant. V. Unit_ Valor.Total %
| 1 "|0050001000021 |DESENGRASANTEMULTIUSOS NARANJABIOKLAR ~ |LTR| 6000{  12537.00{~ 75222000 8
{ watoms 1 /ﬁ
TotalBruto | 75222000 /?
RETEFUENTE | 25% | 1880550 (0
va | es | imeneolE
Total a Pagar $ 876.336,30 | o
FORMA DE PAGO MEDIO DE PAGO e ;
Credilo  Credilo Clientes Consignacidn Bancaria - Cuota 1 F - 002- 33162 Vence el 876.336,30 ,
Nacionales T 20260417 X 174
VALOR EN LETRAS Pl T R S L L 2
Ochacientos Setenta Y Seis Mil Tresgjentos Treinta Y Seis Pesos MICte Con 30/100 - _ A
OBSERVAGIONES ' o - PN e

\«

P

Fabricante del Software: Siigo S.A’S - Nit; 830.048.145-8, Nombre del Softwar@%ig‘

FirmnReclbido
SOMOS AUTORRETENEDORES DE ICA DEL MUNICIPIO DE GIRON ART.46 ACDO.017 SEP 30 DE 2016. SEDE FABRIL GIRON, SARFANDER. BANCO COLPATRIA®
) CTA.DE AHORROS No 5378175013 A NOMBRE DE PROINAS S.A:S -,

A esta factura de venta aplican las normas relalivas a la lefra de cambio (articulo 5'Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacionde facturacién No.
18764095482594 aprobado en 2025-07-11 hasta el 2027-07-11, vigencla 24 Meses, prefijo E desde el niimero 30101 al 38000

; : ~vie .
CUFE :3a04663482f1574326¢3d937e849faa67ddalccc3Bbeb1446d7199703de514388ed4a70c6Bdf25816d3774dfor266f
ORIGINAL Pagina: 1 de 1




: ey B TR
SUMINISTROS Y SERVICIOS ey "-".‘kf% :
" ORGANIZACIONALES S.A.S. 2 i
o, A NIT 900.259.180-5 XY, 1 3
S5aA520.. . CRA25No 40A40 ey Factura eleciggmiearde ve
Tel: (607) 6977947 b No. FE$8-10942
Bucaramasga - Calombia -
n fe. sasecJSas@gmall com
. % 3 . Fechay hora Factura
?unnms s . ASILO SAN RAFAEL . 4 Géneracion 25/03/2026, 14:23
NIT 890.201.317-1 _ Teléfono (607) 6718333 ) oy G A
- . xpedicion 25/ . 14:
Dircccion CARRERA 15No. 2 - 12 6. SAN RAFAEL Ciudad Bucaramanga -.Colombia - p p
Veagimiento x 2410412026 -
item N Descripcion Cantidad Vr. Unitario " Valer Impto.Cargo Vr. Tolal )
1 JabonAS neulro x 20 k 1.00 il 152,000.00 ’ 2888000 180,880.00 :
2 Jabon barra DERSAX 350 g ' 40.00 ‘/ e 4,350.00 . 33,06D.00 ©%brosoon %

i L : : . Total Bruto ; 326,000007
Valor en Letras: . ) s : IVA 10% 61,840.00 /
Trescicntos ochenta y siele mil noveclenlos cuarenla pesos micte 3 ST /_,_._-
: i Total a Pagar g 387.940.00 Y
Forma de pago: * -y 5
Crédito : ) o
Medio de pago: ) . ' ’
Olro - Credilo - Cuula No. 001 vence el 2026-04-24 por . $ 387,940.00 -
Observaciones:

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES ENEL MUNiCJF’IO DE BUCARAMANGA

A e3ta faclura de venla aglican las normas relalivas a la lelra de cambio (arliculo S Ley‘ 1231 de 2008). Cﬁn esla el Compradar deci a8 haber recibido real y malerialmenle las \l
wercancins o preslacidn de servicins desenilos en este litulo - Valor, Niimero Autorizacion Electronica 18764098023165 aprobado en 20250902 prefijo FESS desdz el nimero
10001 al 20000 Vigencia: 24 Mésgs
Responsable de IVA - Actividad Econémica 4620 Cemercio al por mayor no especializado Tarifa 9
CUFE: 25d5d343e3echobial1ald3a7deG 138518044 1{57 5aa3h2ihecD06 150910220866 5hdf 1 133 0ILIZ0RST IGIZEOCL‘@L ‘




PRODUCTOS INDUSTRIALES Y ASESORIAS
S.A.S. PROINAS SAS
NIT : 830,512,656 - 1
CARRERA 3 1 -49 LOCAL 27
P R OIKVAS GIRON-SANTANDER - COLOMBIA
Hodvelos lnduglooies pAseseriis 6762220 6762220
gerencia@proinas.com

NIT: 830.512656-1
s Responsables de iva - No somos autorrelenedores
' Aclividad Econdmica Tarifa 0,00
(?
w
¥
Oljente: == = - ASILO SANRAFAEL FACTURA ELECTRONICA DE &
Nl AP VENTA 8
CNIT © 890,201,317 -1 Vendedor - LEIDY KATHERINE E33243«./ £
SRl < MANTILLA Fechay Hora de Factura o
Diraccién 'CRA15NO.2- 12 Teléfono 6718333 Generacién 2026-03-26 08:09:07 <
Cludad =~ BUCARAMANGA-SANTANDER - COLOMBIA  Centro Costo - 1 ; Expedicion _ 20/6:03-26 082241 o
Correo SECRETARIAHOGARSANRAFAEL@HOTMAIL. 0 Vencimiento 2026-04-26 %
falall] . 8
e : - e ; o 1 = Lo Ry
! Item - Cédigo .Descripcldn i + - {Unld | Gant V. Unit Valor Total _! =
1 0010005000041 [SANTIKUATFVE . |LR| 4000 . .2443100 977-240.90{5
(i 2 /0010005000014 [SANITSANT jLIR} 12000 9,31200,  1,117,440.00| ©
}- 3 0020001000466 |VARSOL ) LTR |  40.00| 14,526.00 581,040.00 | §
o
Total ltems 3 “ i _ E
i Total Bruto 2,675,720.00) €,
- \\ DESCUENTO 133786000
\ —— 2 o 4
. 2N RETEFUENTE | 2,6% 635483575
v IVA 19% | 482967467 & |
e o Total a Pagar - - $ 2,951-353,1ﬂ &
#7" -~ ; e — S e === o]
FORMA DE PAGO MEDIO DEPAGO .~ . % ,‘_,-/ s . 25
Credilo  Credito Clientes Consignacion Bancaria = 5 Cuota 1.F 2002 2.961.353,11 ﬁ
Nacionales P T e 2026-04-26 T > \ : O\ 5
f P Ay Bd A &, Bt 5. ! i \
VALOR EN LETRAS s DA ¢ - ¥ Y v
Dos Millones Novecientos Sesenta Y Un Mil Trescientos Cin (92
111100 B e R s g \X((\
OBSERVACIONES ST I
\ \E

Fabricante del Software: Siigo S.A.S - Nit: 830.048.145-8, Nombi

FfABSrado oy HKARINA GUARGUAT V Ee) ? % g

7 e : . -
DQE}E}S\DE ICA DEL MUNICIPIO DE GIRON ART.46 ACDO.017 SEP 30 DE 2016. SEDE FABRIL GIRON, SANTANDER. BANCO COLPATRIA
b CTA.DE AHORROS No 5378176013 A NOMBRE DE PROINAS §.A.5 y

. A ésla factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esla el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las mercancias o prestacién de servicios desciilos en este titulo - Valor. Resolucién y/o Autorizacion de facturacién No.
- 18764095482594 aprobado en 2025-07-11 hasta el 2027-07-11, vigancia 24 Meses, prefijo E desde el niimero 30101 al 38000

CUFE :8258(343374e9a714161(feaal8c85Tbelc1a986178c3e26b8351dc93ebdaada03nali750794ed 3029925fa22{811d0 ’\\_/Q(

(o] L | s
RIGINA Pagina ?}/\}J




PRODUCTOS INDUSTRIALES Y ASESORIAS

S.A.S. PROINAS SAS
NIT : 830,512,656 - 1

; ) CARRERA 3 1-49 LOCAL 27
" ) | (/4 _ GIRON-SANTANDER - COLOMBIA
fo Hrottictos Indtives  Asesertas . 6762220 6762220
NIT 830512 656-1 i gerentia@proinas.com
Responsables de iva - No somos autorretenedores

Actividad Econémica Tarifa 0,00

0]
B3
¥
Gliente AEILD SAN HREALL FACTURA ELECTRONICA DE - g
s : . : .~ VENTA -~ -0
NIT 890,201,317-1 - Vendedor ©  LEIDY KATHERINE E 33244 v’ Y
, : ‘ MANTILLA ik "
Fecha y"Hora de Factura o
Diglen .. < CRATENO. 212 Teléfonar -1 6716333 Goneracion 2026-03-26 ~ 08:14:44 <
Ciudad BUCARAMANGA-SANTANDER - COLOMBIA ~ Centro Gosto 1 . Expedicién. ..2026-03.26  08:28:07 o
Correo | SECRETARIAHOGARSANRAFAEL@HOTMAIL. 0 : - Vencimjento 2026-04-26 %
Iz R aralV] : ; e 8
Fltem - -Cédigo. "~ | . - © " Descripeién = - - ‘ : Unid ; Cant L Valor Total '%
|1 1o01000T000060: HANDIBLERNER " . - o s e | LR | 2000, - .7.718.00] 15436000 | §
("{’""»i__ 0010011000028 |ALKACLEAN . | LT} 2000 8637.00; 17274000} 8
-3 | 0020001000694 | CREOLINA _ ; ' LTR| 20,00 14,860.00 297,200.00| &
4 looooosoooc0 |sawtomesss _ |UR] 12000]  1081t00] 120732000 §
. “j :
Totalltems 4 B
— et ———an . — -_I_ —— ——/n_ I
o TotalBruto | 1,921,620004 o |
HBSCLENTO. - ,i 26.08100 /3’ 7
A N RETEFUENTE | 28% | ,,,“5-.‘_538_-_‘!5_‘/9;
r IVA | 19% 346,852.41¢ &
s TotalaPagar | $2.126.762,93| ¢ /\50
v .")‘ . % B S ) T n’ A
FORMA DE PAGO MEDIO DE PAGO P ,.?
Credito  Credito Clientes Consignacién Bancaria” Cuota 1 F - 002- 33244 Vence el 2.126.752,93 2
Nacionales L5 2026:04-26 N E
i P et AT ;
VALQR ENLETRAS AL ORI TR N ¢
Dos Millones Ciento Veinliseis Mil Seteciéntos Cifcuenta Y Dos Pesos MiCte Con 93/10Q : A\ ‘

OBSERVACIONES D e Y o AL

Fabricante del Software: Siigo S.A.S - Nit: 830.048.145-8,

i

i A ElAborady - : ipido——

N 8 Shesih % _ fé ,/ W, % )

SOMOS AUTORNETENEDORES DE IGA DEL MUNICIPIO DE GIRON ART.46 ACDO.017 SEP 30 DE 2016. SEOE FABRIL GIROK, SARTANDER. BANCO COLPATRIA
; CTA.DE AHORROS No 5378175013 A NOMBRE DE'PROINAS S.A.S ¥

Kd

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la lelra dé cambio (articulo 5 Le'y 1231 de 2008), Con esta el Comprador declara haber recibido real
y materialmente las' mercancias o prestacién de servicios descritos en este litulo - Valor. Resolucién ylo Autorizacién de facturacion No. ‘
18764095482594 aprobado en 2025-07-11 hasta el 2027-07-11, vigaricia 24 Meses, prefijo E desde el nimero 30101 al 38000

CUFE 152237de?bc355d5563b3f2chQcﬁiieel95[6908,1aUEEdb12dc0674aﬁdd84&648faﬁ1b52631r6808382945b?a833baad5 3 =
ORIGINAL Pagina:1de1




e g T hris, DI
FESCLDSRIL PESIKAR 8.8,

Nit: 901252249-6 Responsable de VA

CL 13 # 22-24 BRR SAN FRANCISCO - Bucaramanga
Tel: 6076835382 - 3166160672 | Nomero de Avtorizacén 19764072318701 de
E-mail: facturacion.peskar@gmail.com F 2024-05-05 Rango FPOE1 a FROEZ0C00 vence
. 2025-05-05
Doc. Externo:
GLIENTE: ASILO SAN RAFAEL " FECHA .
. g DiA MES ANO
NIT/C.C.: 890201317-1 ; e TELEFONOS: 6718333 02 03 2026 -
; . FECHA DE VENCIMIENTO
DIRECCION: CRA 15-+12-12 CIUDAD: BUCARAMANGA DlA MES ANO

FORMA DE PAGO: GONTADO MEDIO DE PAGO: EFECTIVO 02 03 2026

T ¢ Cesel sy %A v LT
A R TR R SR ﬁﬁmw RIS ESADDRER
20(000015 FILETE BASA X6 KILO 14,000 0 . 280,000
10{000001 CABEZA DE PESCADOKILO 16,000 U 0 160,000

o

. Lisedbu — Wieda )

Valoren letras:  Cuatrocientos Cuarenta Mil Pesos

[VENDEDOR: AOMINISTRADOR CLIENTE: 440,000
A

_0_1 .

| NmCC.: ‘ NITIC.C. : 440,000 7

Esta factura por si sofa surte los efectos de litulo valor, en razén del cumpimiento de lo establecido en la ley 1231 de 2{}03, eslaluto lributzrio, cédigo de comercio y demas normas.

REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION - SIM

@93

S@M -3 Havio B

Emision: 2026-03-02 05:45:41  Expedicion: 2026-03-02 06:45:41  Fabricante: ITECSOFT S.AS. NIT: 9014 14566-2 Software: 1TS CONTABLE 2.0 - vaww.ilsconlable.com
CUFE: 71b4c51a69072ab61163cdd85cfdicaidabs1b29791001bb68322270090 1cb3R4744e1 £a78b2cd256212a52eb1c048282 : Documenlo: FPOE-10862 pig. 1




L0y L& L) PULL R ey T R

RAFAEL SANTOS MAHCILLA
NIT 91.044.318-7
( AL : calle 33 ¢ra 33 local 209
ST S - 3 Tel: 6934202
Bucaramanga - Colombia
nataverai2@gmail.com

Faclura électronica de venta
No. FV 1338 v/

Fecha y hora Factura

Sefiores ASILO SAN RAFAEL - * - ‘ Genmeracién _ 02/03/2026, 19:18
NIT 890.201.317-1 Teléfono  (607) 6984941 s -
- Ex| n 9:
Direccién CRA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL Ciudad  Bucaramanga - Colombia pecls BRI, 1R
: ' Y L e Vencimiento 02/03/2026
ftem-- 3 Descripcién Cantidad Vr. Total
1 | molida especial 70.00 1. 1,225,000.00
2 lomo de cerdo . 24.00 336,000.00

GseA\ pucla @,

.

)

| 0.
A
(‘g |
o
Total items: 2 Total Bruto : 156%,000.00 M

. Valor en Letras: VA Q% 0.00

Un millén quinienlos sesenta y un mil pesos micte : ' :
: - Total a Pagar ~ 1,561,000.00
. Forma de pago: ‘ "R

Crédito
- Medio de pago: :
. Otro- Pago a crédito - Cuota No. 001 vence el 2026-03-02 por $ 1,561,000.00
. Observaciones:

Aesta faclura 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 materiaimenle las
mercanclas o prestacidn de servicios descritos en esle titulo - Valor, Nimero Aulorizaclén Electrénica 18764101715972 aprobado en 20251118 prefijo FV desde el nimero 1201 al
2000 Vigencia: 24 Meses

especializados Tarifa
CUFE: bd5bf625a6181SaaaeBSTZYaaQDQaechﬂﬂHOeaOblTamch.'smb2b86ﬂ3794490m8739446‘|aS‘chaBS'MaBd5daZ

No responsable de IVA - Actividad Econémica 4723 Comercio al por menor de cames (incluye aves de corral), produclos cérnicos, pescados y productes de mar, en eslablecimientos ;

Fabrcante SMI: T

bre Sattware: Sligo Nubs. Firma clactrénics: ver o= &l XL

£3.14!

Q
o
A
w
F -2
z
o)
A
o
Oy

Jor wensoldgico:

P

vd‘
D
M




AN

FATTURA ELECVRUNICA DE VEA

Datos del Documenfo

Representacidn Grafica

Cédigo Unico de Factura - CUFE :
bd7c17de3c8f33c16f59819f2ad492a3e651de6967066e706fc37d0aad31fb4ebabed0c16cb271e7a7415¢clalfl5¢71a
Niimero de Factura: FKIH-425 ¥

Fecha de Emisidn: 06/03/2026

Fecha de Vencimiento: 01/04/2026
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

Datos del Emisor/ Vendedor

Razdn Social: CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN
Nombre Comercial: CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN

Nit del Emisor:

13860886

Tipo de Contribuyente: Persona Natural
Régimen Fiscal:R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No apfca

Actividad Econémica: 4631

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social:

Tipo de Documento: NIT
Nimero Documento: 890201317

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - VA

Detalles de Productos

ASILO SAN RAFAEL

Forma de pago: Crédito
Medio de Pago: Consigancién bancara

Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Pais: Colombia

Departamento: Santander
Municipio / Ciudad: Bucaramanga
Direccién: VIA PALENQUE CAFE MADRID 44 96 LC 91 BG

10
Teléfono / Movil:

3174649496

Correo: jeferkabarig-45@outbok.com

Pafs: Colbmbi

Departamento: Santander
 Municipio / Ciudad: Bucaramanga
Direccién: CARRERA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL

Teléfono [ Movil:

67183333

Correo: CONTABILIDADASILOSANRAFAEL@GMAIL.COM

Precio ¢

F IMPUESTOS
N_ o i e P L e R A T | | unitariode |
0. | Cédigo | Descripcion | U/M | Cantidad & -Precio unitario - Descuento detalle. Recargo detalle IVA INC ) venta
. 1 | oooods | BANANO | R | 2000 [ 1.950,000 % . 0,00, § o, kS [ '$ 39.000,00)
|2 looooe7 | piaoromEL | ex | i 0 s ssomo0,
| 3 |oooopa |  papavA | 1B’ s 1 s es.000,00,
| 4 loooos2 |  mMORA R | i3 - I % 80.000,00'
| 5 1000068 | TOMATEDEARBOL | LR | 2500 |$ o0 I | 1% 5250000
| 6 000031 |  pAPAPASRMSA | LBR | 100,00 : o 1T s 100000
| 7 'o00029 |  papACRIOWA | LBR | 4000 2.400,00/§ 000 | | s 9600000
| 81000026 | LECHUGABATABIA | Pu 14,00 3.800,00,8 T s sazo000
| o Looooot | AGUACATE | tBR | 20,00 8.500,00(% 0,00 1 s 170.000,00
| egioo00i6 |  CjANTRO . | R [ 2,00 § 10.000,00($ 0,00 - | & 20.000,00,
[ 11 | 000005 | APIOENRAMA | PN 10,00 |3 2,000,00 § T op0, 1 s 20.000,00!
[ 12 |ooo03s | pmenton | ew | 14,00 2.800,00)§ 0,00 | ¢ 39.200,00]
I 0015 | CEBOLABUNCA | LB | 40,00 1300000 o0 11 suo0000
| | e | 2400 |s 2200008 e 1T s sas0000
[P | 4000 | 2.100,00/ ¢ 0,00 T s sacnnm
L L [P [ 4000 2800008 0,00, = | 7s 112.000,00
| _TOMATERIOGRANGE | LBR | 2600 [§  2800,00(§ T . | s 7280000
18 | oonc _ BRRACACHA | LBR | 1400 1§  2.600,00(§ 0,00 | ] s 36.400,00]
19 000025 |  MaBICHUELA | PN | 1400 [§ 330000/ 0,00 s ss20000,
| 2ocfoeoos2 | zanamoma | e | 2000 |5 1.860,00)5 000 [T ls 00000
P :oomnl BANDEIARAIZCHINA | PN | 600 |§° - 2.800,00/% 0,00 ) t 1 | 16.800,00'
i g oo | | | !
Notas Finales
Linea de negocio: l“\ JeA\ Yy al o - 2.

@J\f" o~
J Q\

Hoja1de3d -\

\/
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Documento generado el:
06/03/2026 17:03:26
Documento validado por la
DIAN:

06/03/2026 17:03:27

XML Generado por: Selucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucién Gratuita DIAN
Nit;800197268

Numero de Autorizacién: 18764093280856 Rango desde: 1 Rango hasta: 2000 Vigendia: 2027-05-19

MONEDA

MONEDA cop
TASA [_}E CAMBIO 0 TASA CE 9_{_-1BID
Subtotal 1341900 Subtotal 1.341:900,00
Descuento detale 0,00 Descuento detafe 0,00
Recargo detatz 0,00 Recargo detale 5 0,00
Total Bruto Factura 1341900 Total Bruto Factura 1.341.900,00
VA 0,00 VA 0,00
INC 0,00 INC 0,00
Bokas 0,00 Bokas 0,00
Otros impuestos 0 Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 1341900 Total neto factura (=)— 1.341.900,00
Descuento Ghbal (-) 0,00 Descuento Ghbal (-) 0,00
Recargo Ghbal (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 1341900 Total factura (=) COP $ 4 1.341,900,00
Valores informativos Valares infarmativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
RETENCIOKES HR_E_IEI‘};IOE.'ES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Hoja 2 de 3




AN

FACTURA ELECYRUNLCA Bz VENTA

~ Representacion Grafica

Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE :

e94cceB/c7798733227e1d182¢7292d39c236f2fae17109bbB88aB3bB43c5f3909c857f3b9048a1aa10950ddB6a41554

Niimero de Factura: FKIH-426 v/
Fecha de Emisidn: 06/03/2026
Fecha de Vencimiento: 01/04/2026
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

Datos del Emisor/ Vendedor

Razoén Social:  CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN
Nombre Comercial: CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN

Nit del Emisor: 13860886
Tipo de Contribuyente: Persona Natural
Régimen Fiscal:R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca

Actividad Econémica: 4631

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social: ASILO SAN RAFAEL
Tipo de Documento: NIT

Namero Documento: 890201317

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-92-PN

Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Detalles de Productos

B . 3 f IMPUESTOS
! . 8 7:' SR AR -‘7 T R e 1 1 | 1 itario de
Wro. | cédigo | Descripcién u/M Cantidad Precio unitario Descuento detalle, Recargo detalle IVA % | INC L% un:.—anta
L looooes | - paava | tm | 1400 ‘s 230000% oms  om COT s oo
|2 [ooove7 | miaoROMEL | LR 180008 0w 00 L] [ s 3.00,0
R 1850004 0,004 0,00] | [ % 13.650,00,
| 4 | ooogss | FRESA | LBR 1000008 0,004 0,00/ L [ '$ 44.000,00
|5 1000057 | MANGOTOMMY . (BR | i$ 4800004 0004 00 L L § 3.600,00
| 6 00009 |  mAZoRCA | R | 400 |§ 2800008 000y oo | | | $ 1120000
| 7 | 000033 PLATANO ot 300 % 2.800,00' § 0,00, $ 0,00 | | $ 8.400,00
P o | | E J ;
Notas Finales )
Linea de negocio: Yx ye-AW walc Q.
Hoja 1 de 2

Forma de pago: Crédito

Medio de Pago: Consigancidn bancaria
Orden de pedido:

Fechade orden de pedido:

Pais: Colbbmba

Deparlamento: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: VIA PALENQUE CAFE MADRID 44 96 LC 91 BG
10

Teléfono / Mévil: 3174649496

Correo: jeferkabarig-45@outbok.com

Pafis: Cobmba

Deparfamenlo: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: CARRERA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL
Teléfono / Movil: 67183333

Correo: CONTABILIDADASILOSANRAFAEL@GMAIL.COM

Precio
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Documento generado el:
- 06/03/2026 17:13:02
Docurento validado por la
-DIAN:
'06/03/2026 17:13:04
XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN
800197268
PDF Generado por:
Solucion Gratuita DIAN
Nit:800197268 -

Numero de Autorizacién: 18764093280856 Rango desde: 1 Rango hasta: 2000 Vigencia: 2027-05-19

{ONEDA
TASA DE CAMBIO

MONEDA
TASA DE CAMBIO

cop

Subtotal 179050 Subtotal 179.050,00
Descuento detale 0,00 | Descuento detale 0,00{-
Recargo detale 0,00 Recargo detale 0,00
Total Bruto Factura 179050 Total Bruto Factura . 179.050,00
VA - 0,00 VA 0,00
INC +0,00 INC 0,00
Bokas 0,00 Bokas 0,00
Otros impuestos 0 Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Totalimpuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 179050 Total neto factura (=) 179.050,00
Descuento Global (-) 0,00 Descuento Ghlobal (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) coP § - § 179050 Total factura (=) CcOoP§$ $ 179.050,00
valores informativos Valares informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
RETENCIONES RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete VA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA - 0,00
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! PESCARERIAFPISKAR SAS.

Nil: 9012522496 Responsable de tvA -

CL 13 # 22-24 BRR SAN FRANCISCO - Bucaramanga
Tel: 6076835382 - 3166160672

E-mail: facturacion.peskar@gmail.com

5,

] i
b MNUmsro de Autorzacidn 1878407231871 62
2£ 2024.06-05 Rergo FPOE1 o FPOEZOX00 vincs

@3’»‘6{%;@}

2025-06-05
Doc. Externo:
CLIENTE: ASILO SAN RAFAEL : FECHA 5
: DIA MES ANO
NIT/C.C.: 890201317-1 TELEFONOS: 6718333 : 0% - 03 2028
. 2 FECHA DE VENCIMIENTO
DIRECCION: CRA 15 -12-12 CIUDAD: BUCARAMANGA - DIA MES ARO

09 03 2026

FORMA DE PAGO: CONTADG MEDIO DE PAGO: TRANSFERENCIA

541000016 |FILETE BASA X6 KiLO ; 756,000
5|000072 BASA PORCIONADA KILO 72,500
oom . =

Loedh avela 0

Valor en letras:  Ochocientos Veintiocho Mil Quinientos Pesos . 5 /
VENDEDOR: ADMINISTRADOR CLIENTE: | 1 ; 828,500
0
V
WICC.: . NITIC.C. : v,

Esla faclura por si sola surle los efeclos de tituto valor, en razén del cumpEmienio de lo establecido en la ley 1231 de 2008, eslaluto lributario, codigo de comercio y demas normas. '

REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION - SIM

Lrwizién: 2026-03-00 06:58:04 Expedicion: 2026-03-09 06:58:04  Fabricanle: ITECSOFT S.A.S. NIT: €01414566-2 Software: ITS CONTABLE 2.0 - www.itscontable.com’
CUFE: bclFh30522168[b00f4dd83054852ae31efcd@ﬁb?Sd#ZH053785&2830&3-’142&381959498b2be2f1942bc7‘1bbc€035‘eSa Documanto: FPOE-11019 pig. 1
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PESCADERIL PESKAR 8.4.5.

Wit ©01252249-6 Responsable de IVA

CL 13 # 22-24 BRR SAN FRANCISCO - Bucaramanga
Tel: 6076835382 - 3166160672

E-mail: facturacion peskar@gmail.com

CLIENTE: ASILO SAN RAFAEL
NIT/C.C.. 890201317-1 TELEFONOS: 6718333

DIRECCION: CRA 15 -12-12
FORMA DE PAGO: GONTADO MEDIO DE PAGO: TRANSFERENCIA

57\ IRONDESRIEGION

CIUDAD: BUCARAMANGA

SEE [l‘."'.'}. FrOE-11020 ;
<

as{g 55 Namero da Autanzacidn 18764072318791de
SHFYOATE 2024-06-05 Rango FPOE1 3 FPOEZ0000 vnce

20260605
Daoc. Exlerno: =~
FECHA
DiA MES ANO

09 03 2026
FEGHA DE VENGIMIENTO
Dia MES ANO

09 03 2026

AL

{3357+ BEREHAGE A R D
15 00001 5 FILETE BASA X6 KILO 210,000
0.46|000007 BOCACHICO KILO 18,200
0
\ﬂfw
= = (IP -
‘{O
N 7
Waedlh  wyalo ®.
Valor en lelras:  Doscientos Veintiocho Ma Doscientos Pesos /
VENDEDOR: ADMINISTRADOR " |CLIENTE: 278,200
0
g
NIT/C.C. : ‘ NIT/C.C.: Fe 228,200 /

Esla faclura por si sola surle los efectos de titulo valor, en razén del cumplimiento de lo esteblecido en Ja ley 1231 de 2008, eslalulo tribulario, codigo de comercio y demds normas.

REGIMENSIMPLE DE TRIBUTACION - SIM

Emisidn: 2026-03-08 06:59:58 Expedicin: 2026-03-09 06:59:58  Fabricante: ITECSOFT S.AS. NIT: 901414566-2

CUFE: 3d2193aae524 52704031b?9€)160724426%1]946‘158190%&109!3622992434’4':5325555863638BBeb53:5591735d8d2«1‘43

Software: ITS CONTABLE 2.0 - wwiy.iteconlable.com /
Dacumaente; FPOE-11024 pag, 1
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JRA FLECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE:

ed9b2719e3b3e78ffda0al271b5dc037c526fe4405cad4401db87e42d115826df094d5b99d6 1c649c4f8515df82bb382d

Nimero de Factura: FKIH-442
Fecha de Emisién: 15/03/2026
Fecha de Vencimiento: 01/04/2026
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

Datos del Emisor / Vendedor

Razdn Social:
Nombre Comercial:
Nit del Emisor: 13860886

Tipo de Contribuyente: Persona Natural
Régimen Fiscal:R-99-PN

CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca

Actividad Econdmica: 4631

_Datos del Adquiriente / Comprador

Nombhbre o Razén Social: ASILO SAN RAFAEL
Tipo de Documento: NIT

Numero Documento: 890201317

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN

Responsabilidad tributaria: 01 - VA

Detalles de Productos

Forma de pago: Crédito

Medio de Pago: Consigancidn bancaria
Orden de pedido:

Fechade orden de pedido:

CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN

Pais: Colombi

Departamento: Santarider

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: VIA PALENQUE CAFE MADRID 44 96 LC 91 BG
10

Teléfono / Mévil: 3174649496

Correo: jeferkabarig-45@outbok.com

Pais: Colombia
Departamento: Santander

" Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: CARRERA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL
Teléfono / Mévil: 67183333
Correo: CONTABILIDADASILOSANRAFAEL@GMAIL.COM

[

Precio

T S P ] ~ IMPUESTOS !

Nro.  Cédigo ‘ Descripcién - ‘ u/m ‘ Cantidad : Precio unitario Descuentodetaile Recargodetalle I wa %!l I % unil:rrli:ade {
jooposs | mawano | 1R | 20,00 's 1,950,005 0,00% Y U is 00,
Tobooe7 | piaomomeL | sk | 2000 3 1.600,00 i} -

PAPAYA BR | 3000 |3 2.300,00
TMORA | R | 2500 |§ . 3.200,00
_TOMATEDEARBOL | L8R | 2500 [§ 2.500,00
| PaPACRIOLA | LR 40,00 |§  2.400,00|%
CILANTRO LER 200 |5 10.000,00% i
PIMENTON Pl 14,00 |§ 2.500,00} 0,00,
000039 | yueA | ew | 4000 1§ 2.100,00% 0,00,
| 10 000033 | Tpuatano | ev | 4000 [§ 2500008
a1 joooo0s | - w0 | R 2,00 3 7.200,00/ § 0,008 0,00/ $  14.400,00
12 {ooooos | ARRACACHA | LR | 1400 |$ B }:509-“‘5%.5 0,00’ 0,00 I '$ 33.600,00
| 13 [ 000025 | HABICKUZLA | PN 1400 1§ 3.300,00$ 0,005 0,00 '$ 46.20000°
pae jooorss | wwzewte | wR | o500 fs 3700008 0,00 R "% 18.50000
| 15 | oooise GUACAS [ s 100 1§ 2,800,00] $ 0,00, % o00 | | T s 280000
i i 1 <] | | ‘ 1
Notas Finales

Lneadenegoc: 1 J e AW BNSle,  ©.

Hoja 1 de 2
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E \.—4{ \{- ‘-n Tx 23
Documento generado el:
15/03/2026 17:04:49
Documento validado por la
DIAN: : )
15/03/2026 17:04:50

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268
.PDF Generado por:
Solucién Gratuita DIAN

Nit:800197268 :

Numero de Autorizacion: 13764093280856 Rangg desde: 1 Rango hasta: 2000 Vigencia: 2027-05-19

cor|

I'IONEDA CO-i“ r10HEDA
LII-\_S_;E_Q_E CAMBIO OJ TASA DE CAMBIO
Subtotal 741200 Subtotal 741.200,00
Descuento detale 0,00 Descuento detale 0,00
Recargo detalz 0,00 Recargo detafa 0,00
Total Bruto Factura 741200 Total Bruto Factura 741.200,00
VA 0,00 | VA 0,00
INC 0,00 INC 0,00
Bokas 0,00 Bokas 0,00
Qtros impuestos of Otros impuestos 0,00
Total impuesteo (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 741200 Total neto factura (=) 741.200,00
Descuento Global (-) 0,00 Descuento Global (-) O.U_O
Recargo Ghbal (+) 0,00] Recargo Ghbal (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 741200 Total factura (=) COP$§ $ 741.200,00
Valares informatives Valores informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
RETENCIONES RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA . 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Hoja 2 de 2




FESCADERIA FESKAR Z.AS,

i Nit: 0012522496 Responsable de IVA ‘ L]‘-F‘“ EP“““ i i_ A
g © CL13# 22-24 BRR SAi! FRANCISCO - Bucaramanga e R Y s
% T=l: 6076835382 - 31661608672 Namero de fatorizecdn 18764072318781 c2
i E-mail: facturacion.paskar@gmail.com OE1 a FPOEZO0M) vans2
: 20%25-05-05
Daoc. Externo: :
CLIENTE: ASILO SAN RAFAEL : FECHA
s DiA MES ANO
NIT/C.C.. 890201317-1 : TELEFONOS: 6718333 : : 1 0¥ 2026
s e i | FECHA DE VENCIMIENTO
DIRECCION: CRA 15 -12-12 CIUDAD: BUCARAMANGA DA MES /  ARO
16 03 2026

FORMA DE PAGO; CONTADO MEDIO DE PAGO: TRANSFERENCIA

4.3 AR e O Ry e i
.|CABEZA DE PESCADO KILO
20|000015 - |FILETE BASA X6 KILO

™ 1 SngRSE g
B OTATEE
© 160,00
280,000

TeedAWn  yola @

Vzlor en letras:  Cualrocientos Cuarenta Mi Pesos ) ' /
VEMDEDOR: ADMINISTRADOR CLIENTE: BB i 440,000
0
—
P
NITIC.C. : G ' NITCC.: 440,000

Estafaclura por si sofa surle los efectos de ilu'o va'or, en razén del cumpimiento de lo establecido en la ley 1231 de 2008, eslalulo labulario, cddigo de comercio y demas normas.

" REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION - SIM

ey \S L\ rlote CB
Eriisian: 2026-03-16 08:51:24  Expadicidn: 2026-02-16 05:51:24  Fabricante: ITECSOFT SAS. NIT: 901414566-2 Software: ITS CONTABLE 2.0 - wnv.ils~nlable.com
CUFE: See5c0(3d 124602302 3854645544063 1 2bd40b2b 162414023 1956281305a7¢4054a2e b1 60M4aidabearabefb 1ef9237c Documento: FPOE-11174 p3g. 1




AN

Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE :

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representa

cién Grafica

125a5092aacf72441bbf9e7a760d5edc24c6fe1dc4296843¢96f188068012116f7bad529e2a1469a1b699b023da27000

Namero de Factura: FKIH-449 "
Fecha de Emisién: 19/03/2026
Fecha de Vencimiento: 01/04/2026
Tipo de Operacion: 10 - Estandar

Datos del Emisor/ Vendedor

Razén Social: CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN
Nombre Comercial: CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN

Nit del Emisor: 13860886

Tipo de Contribuyente: Persona Natural

Régimen Fiscal:R-99-PN

Résponsabilidad tributaria: ZZ - No aplca

Actividad Economica: 4631

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razdn Social:
Tipo de Documento: NIT
Namero Dacumento: 890201317

ASILO SAN RAFAEL

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen fiscal: R-99-PN

Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Detalles de Productos

Forma de pago: Crédio

Medio de Pago: Consiganciin bancaria
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Pais: Colbmbia

Deparlamento: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: VIA PALENQUE CAFE MADRID 44 96 LC 21 BG
10 — . A
Teléfono / Movil: 3174649496

Correo: jeferkabarig-45@outlok.com

Pais: Colombia

Departamento: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: CARRERA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL
Teléfono [ Movil: 67183333

Correo: CONTABILIDADASILOSANRAFAEL@GMAIL.COM

7 pusstos | Precio

RN TERNCIE TN T ]| N TN ) S, T R T T R = i " unitario de
Hro. | Cédigo ! Descripcién i u/M Cantidad Precio unitario !Descuento detalle| Recargo detalle | IVA | % e " % Geith i
& et Sl SR ST L e e R = e & s i i ) i s ] A -
1 jooooes | eapavA | R | 8000 [§ 2300005 000 0,00, | | | is 18400000,
2 | 000067 | PIfiA ORD MIEL R | 3000 |$§ 2000000 11 '$  60.000,00°
3 Jooooss | mawano | 1R [ 2500 |5 nssoo0s i 18 850,00,
4| 00005 | PATILA | LBR | 80,00 |$  190000¢ i § 4 152.000,00
| 5 !oooos7 | mamcoToMMY | LBR | 18,00 1% 4.800,00) % i 1§ 86.400,00,
T T IMANZANA ROJA CA 5 A | ARy M | M i O
6 | 0oooss J’“”ZA“”;‘;;““”B“E B | 000 |$ 2,200,004 {$ 110.000,00'
7 Jooopes | FRess | R | 1000 0§ 11.000,005 Sl 1§ 110.000,00°
8 ;uoooagi UABANDEIA | LBR | 400 |4 3.300,00; $ i$ 13.200,00
f R S , 5 i

‘Notas Finales
Lineadenegocio: M1Se AW Rvolen R,

Hoja 1 de 2




Datos Totales

A ! e
s .4.0 APy

%ﬁ H%
,ﬁﬁm Qmﬁf

ol s,f-ﬁ:"{

n?ﬁ'!ﬁ 2NN

Documento generad‘o el:
19/03/2026 13:58:39
Documento validado por la
“DIAN:

19/03/2026 13:58:39

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268
* pDF Getrddo por:
Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Auterizacidn: 18764093280856 Rango desde: 1 Rango hasta: 2000 Vigenda: 2027-05-19

MONEDA coP MONEDA cop
TASA DE CAMBIO 0 TASA DE CAMBIO
Subtotal 764350 Subtotal 764.350,00
Descuento detale 0,00 Descuento detale 0,00
Recargo detale 0,00 Recargo detals 0,00
Tatal Bruto Factura 764350 _| Total Bruto Factura . 764.350,00
VA 0,00 VA 0,00
INC 0,00 INC 0,00
Bokas 0,00 Bokas 0,60
Qtros impuestos 0 Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 764350 Total neto factura (=) 764.350,00
Descuento Ghbal (-) 0,00 Descuento Ghobal (-) 0,00
Recargo Ghbal (+) 0,00 Recargo thﬁl (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 764350 Total factura (=) COP § 4 764.350,00
Valores informativos Valares informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
RETENCIONES RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0:60
Rete VA " 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Hoja 2 de 2




24/3/26, 8:19 a.m. , Factura - iStigo

RAFAEL SARKTOS MANCILLA
NIT 91.044.318-7
calle 33 cra 33 local 209
Tel: 6934202
Bucaramanga -4olombia
nataverai2@gmail.com

Factura electrénica de yenta
No. FV 1370 /

Fechay hora Factura

Seflores ASlLOSAN RAFAE!Z = SRS et A N Generacién | 20/03/20286, 20:04
NIT 890.201.317-1 : _ Teléfono  (607) 6984941 : . L
£ e e ——t e - B — E dicid : ;
“Direccién CRA152 12 BARRIO SAN RAFAEL - Ciudad  Bucaramanga - Colombia fant il g gl
: : =5 ; ; : : T : N ok Vencimiento | 20/03/2026
¢ 7 ftem Descripcion t Cantidad : : Vr. Total
1 | Higado i 2200 264,000.00

Loesy, velo 1.

145-8, Nombn: Sqftware: Silgo Nube. Firma slecutnica: ver ea el XML

Ni a@«a

 Total items: 1  Total Bruto ) 264,000.00

. Valor en Letras: - IVA 0%

. Doscientos sesenta y cuatro mil pesos m/cle : : :
Totala Pagar 2 264,000.00 -

! Forma de pago:
Crédito

. Medio de pago: ,
Otro - Pago a crédito - Cuota No. 001 vence el 2026-03-20 por $ 264,000.00

. Observaciones:
‘' enviado el 17 de marzo

Aesta factura de venta apfican las normas relativas a la lstra de camblo (articulo 5 Ley 1231 de 2008), Con esta &l Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacion de servicios descrilos en este titulo - Valor. Nimero Aulorizacién Electrénica-18764101715972 aprabado en 20251118 prefije FV desde el nimero 1201 al
2000 Vigencia: 24 Mese;

No responsable de IVA - Actividad Econdmica 4723 Comerc i al por menar da carnes (incluye aves ds corral), praductos camicas, pescados y productos de mar, en eslablecimientos

espedlalizados Tanifa -
CUFE: 6536é1ﬂafa?26d975c5541ﬂdeabOS?BQZ&chfced54aDa2d746-45‘2553fbb03d3bfb209ﬂfd3cbc3?ffeee&4123db&435




% FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

L [No. FPOE-11344 |

PESCADERIA PESKAR S.AS.

Pescodeno
Q Nit: 901252249-6 Responsable de VA
CL 13 # 22-24 BRR SAN FRANCISCO - Bucaramanga

} Nomero de Auterizacién 18764072318791 de
2024-06-05 Rzngo FPOE1 a FPOEZ0000 vence

Tel: 6076835382 - 3166160672

E-mail: facturacion.peskar@gmail.com v st
Doc. Externo:
CLIENTE: ASILO SAN RAFAEL FeCHA’ e T
= xR e 3 DlA - MES _  ANO
chc 890201317- . TELEFONOS: 6718333 - s 24 03 2026
‘ : = - : __ = et S - FECHA DE VENCIMIENTO
‘DIRECGION: - CRA15 A2A2= s o e e CIUDAD: BUCARAMANGA e TEELe o DA MES = ARO
s 03" 7 2026

FORMA DE PAGO: CONTADO MEDIO DE PAGO: EFECTIVO
DESCRIPCION

VR.UNl.  DCTO. % IVA TOTAL _
14,000 of o 560,000

40000015 o FILETE BASA X6 KILO

’b&\ %
\: ved\, \‘&\G\\O\
Valor en letras: - Quinientos Sesenta Mil Pesos’ : - e o
VENDEDOR: ADMINISTRADOR CLIENTE: p—— ~560,000]
__ = = s ‘0
: -0
NIT/C.C. : NITIC.C. - 560,000

Esla factura por si sola surle los efeclos de titulo va'or, en razén del cumplimienlo de lo eslablecido en a ley 1231 de 2008, eslaluto lributario, codigo de comercio y demés normas.

REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION - SIM

O

a@@ N4 Vovdo -
Software: ONTABLE 2 0 vaww.itscontable.com

. Emision: 2026-03-24 07:16:49  Expedicion: 2026-03-24 07:16:49 Fabricante: ITECSOFT S.A.S. NIT: 901414566-2
CUFE: d18b9%e7cae7edc151 4b0645cf2251M565(!59?2e€)39cfc.54&‘92c.7'&569556a36650451df2204805!|3c337b4bf38933b2b Docuniento: FPOE-11344 pég. 1




PESCADERIA PESKAR S.A S,

Pescaderia l
e 9 O : X Nit: 201252249-6 Responsable de IVA
; ) CL 13 # 22-24 BRR SAN FRANCISCO - Bucaramanga

Tel: 6076835382 - 3166160672
E-mail: facturacion.peskar@gmail.com

&24-06—05 Rango FPC}E1 a FPOE20000 vence

20260605
Doc. Externo:

CLIENTE: ASILO SAN RAFAEL , : : _  FecHA

e e e = ' : News ik DiA/ MES :
NIT/CC.: 8902013171 . TELEFONOS 6718333 - —— = . : 202(

= 3 = _ tigt = s ol FECHA DEVENCIMIENTO
.DIRECCION CRA 15 - 1212 = . . CIUDAD:. BUCARAMANGA E e .- DA . MES/ ARO
FORMA DE PAGO: CONTADO  MEDIO DE PAGO: EFECTIVO u 2026
DESCRIPGION VR. UNI. DCTO. % IVA TOTAL

15(000015 FILETE BASA X6 KILO

R
(_(\c)f
X

Valor en lelras:  Dosdentos Diez Mil Pesos = s e 2 s i s = e oo o /

LiSed aelel R

VENDEDOR: ADMINISTRADOR CLIENTE: e . . - 210,000
AL 220
=

210,000| /

NIT/C.C.: . A NIT/C.C.:

Esta factura por si sola surle los efectos de fitulo valor, en raz6n del cumpfmiento de lo eslﬂb&emc}o en Ia ley 1231 de 2008 estatuto tributario, codigo de comercio y demés normas.

REGIMEN SIMPLE DE TR!BUTAC_JION - SIM

R
Y
t}l
N~ BAAP

Emision: 2026 03-24 07:17:50 Expedicién: 2026-03-24 07:17:50 Fabricante: ITECSOFT'S.A.S. NIT: 901414566-2 Software: ITS CONTABLE 2.0 - www.itscontable.com
CUFE: 11144aEb3fedT27?9c:4312e50b90295ae2’8f9366872fdZafcoofﬂc?bee?Bed5Seae?cbbgefﬁﬁﬂbﬁﬁtiﬂsgﬁfﬁ??agcl39 Documento: FPOE-11345 pag. 1




DISTRIBUIDORA UMANA GONZALEZ
NIT:13,720,128-6
Direccion: CARRERA 7 25 69 - Bucaramanga
Celular: 3168787946

Factura E!cch'énicarﬂ: venta

FE-1261

NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES

Firma Electrénica: KIB*JSKTFO?i‘HthzXOm‘fDBIdGOQS'aUhVSTSIupdebOSWA:RLHérlﬁa!.!KxﬂsM

Zyp)(ZMBoAsSeG"s THIMISB/EOMBUBA==
FECHA Y HORA DE VALIDACION DIAN; 2026-03-25 13:17:33

§ espo & e’ © NO SOMOS AUTORRETEHEDORES
& nSé}b’é dETVA Resclucién Factur elactronica DIAN NolB764092918233 de 45784 - Prefijo FE
1 Numerada Desde 1001 2l 2000Fe
{ Fecha de vendmiento de Resoludon: mayo 07, 2027
[~ 28
CLIENTE: ASILO SAN RAFAEL
NIT:. 890,201,317 -1
Direccion: CARRERA 15 No. 2-12 FECHA: 2026-03-25
Ciudad: Bucaramanga Vencimiento: 2026-03-25
Forma e pago: Contado Teléfono: **+*+x
A
CANTIDAD DESCRIPCION VR. UNITARIO VALOR TOTAL
T o ERRSEN- B AP SO N Sy TEO Y S W = P ey dds 2 PSR LA B S YN AR RS A
73 PECHUGA X KILO 14,000.00 1,022,000
P
,ﬂ?
L} ‘VO
5. ((VO
\
LseAM  wnala 9.
TOTAL BRUTO 1,022,000
UN MILLON VEINTIDOS MIL PESOS
DESCUENTO 0
. - SUBTOTAL 1,022,000 \/
El comprador dedara haber recibido real y materizimente Ias mercandas o prestadion de servidos arriba descritas; esta fact ura es
un.litule vakor, segiin-arliculo 772 del cidigo de comerdo, el no pago oportuno genera intereses de mora a la tasa mdxima 3 VI V.A 0
parmitida por la ley. W
Nota: acepteda la presente se autoriza para obtener y/o reportar a cualquier banco de dales, la informacidn y referencias refativas
a su compoitamiento y crédito eamerdal, asl como el manejo bancario y en genersl del cumplimiento de sus obligadones - RETE FTE 0
pecuniarias.
- RETE ICA 0 / d
REPRESENTACION IMPRESA DE LA FACTURA ELECTRONICA NETO A PAGAR $ 1,022,000

+UpGSEKBXGR2E2pKKNC2KIZp40ryp2NIXBI3YaV+xumBDbsbVNGhCTI3RxsLXVTUFyMKKOEQQBSxenZ84MYULa5 iTD3GBAWUNIT61RUg+HeokLrgN4wX4]
CEAQLmOthmmCEXe.'gDGKdlrcL]VSnESJz*elGUry’x‘iPJFGd'\YEOYleNSvh:,qSSVUe,dedellnHMS]F.%SFHDH.'!ESC(!LZ)qgf-i\qugPGg(s1EOHI{FD"\bX 1]

CUFE: 3668d859f25cf51514 54e942d99c49f3ece9baaah581f38Gﬂ39954783ab0de5d69b14adb5e?156I;Baa1c2<:cct'cwr96n1 .

Elaborada por MaGister Soft\.'are lea NIT 900284185 7

DIAN .

E

Consulle AQUI el estado de la factura

3l

N |-

-5
i La

)
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DISTRIBUIDORA E.:i—“u"\“r\ GONZALEZ Factura rh;Cii\’_'-hl-(_I.-'/’( T e

A l'il.l.i.‘:,/ z.U,lA.u"(i © FE-1263
{ R A .Direccién: CARRERA 7 25 69 - Bucaramanga :
Nl ‘ Celular: 3168787946 HO SOMOS GRANDES CO!TRIGUYENTES
QLT Responsable de IVA NO SOMDS AUTORRETEREDORES

Rescludén Factura electronica DIAN Nol18764092918233 de 45784 - Prefijo FE
Numerada Desde 1001 al 2000Fe
Fecha de vendmiento de Rescludon: mayo 07, 2027

CLIENTE: ASILO SAN RAFAEL

NIT: 890,201,317-1

Direccién: CARRERA 15 No. 2-12 FECHA: 2026-03-25
Ciudad: Bucaramanga Vencimiento: 2026-03-25
Farma de pago: Contado Teléfono: *+++++
.
CANTIDAD DESCRIPCION VR. UNITARIO VALOR TOTAL
B R T S e B R S SN e R B LT o S o e s T S U AR R
73 PECHUGA X KILO 14,000.00 1,022,000
20 ALAS 1,200.00 24,000
rd
N
v
\fv"
iz
((\0
™, \\ /
FPTE SR S AU . 1))
'a ) = _ /
TOTAL BRUTO 1,046,000
UN MILLON CUARENTA Y SEIS MIL PESOS
DESCUENTO 0
N SUBTOTAL 1,046,000
El comprador dedara haber recibido real y materialmente las mercandas o prestacidn de servicios amiba descritas; esta fact ura es
un tituko valar, seqin arliculo 772 del cddigo de comerdo, & no pago oportuno genera Intereses de mora a I3 tasa méxima + IV.A 0
permitida por Ia ley.
Hota: aceptada la presente se autoriza para obtener y/o reportar a cualquier banco de datos, Ia informacidn y referencias relativas
asu ‘caornpoﬂanﬁmto y crédito comerdal, asi como e manejo bancario y en general del cumplmiento de sus obligaciones - RETE FTE 0
pacuniarias, =
s - RETE ICA 0 /
REPRESENTACION IMPRESA DE LA FACTURA ELECTRONICA NETO A PAGAR $ 1,046,000

Firma Electrdnica: 3K18Y3XFx6+Dpj0nh+uyJRF+NowiXEQtsTohvyAdOMOY]!pd4jU JudpNj+13X+7 SiUudhnsqQqvZIYi538Q+xe+m1nQ5i5
+B4DVo5nf225nbib7mNgRYU4PFkn2bBISaUsVmaN s4ulzKONdOwY MIKM3IHksHT DsuJiC0AIDdeoQloOradtiza J+ Gz /ogiVarC CCzUgT EimNHoxy x+yxve3Sp
Qinpm7FWyZK6vdGJrVn20281

+014vaXlz3yQPAK2fokrk SnBI1F8pVYyQIN1 TEBJ20vSHSQIdmaMUl 12Uhjqcs2M3uG G IWmybRYHIQGRIPDZIWMIEND+xS4NBw==

FECHA Y HORA DE VALIDACION DIAN: 2026-03-25 13'13'45 -
CUFE: T ]
7‘76a4f3190b0(90934cdb2b87d54013be00150004[666b2628573DS0295311c766038359eb88b55n74405c!c315c36384 R

Elaborada por MaGister Software Ltda NIT 900284185-7
[ Consulte AQUI el estado de la factura ]

- DIAN

B
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AN

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE : _ 7
337e9319eb581f83e37ee4b423d2acb5f823237108b18338ec7157460€93542eafb9a3f1c8b3757f90baealfd0f0ce8cd

Numero de Factura:
Fecha de Emision: 26/03/2026
Fecha de Vencimiento: 01/04/2026

Tipo de Operacién:

FKIH-457 ¥

10 - Estandar

Datos del Emisor / Vendedor

Razén Sacial:

Nombre Comercial:

Nit del Emisor:
Tipo de Confribuyente:

13860886
Persona Natural

Régimen Fiscal:R-99-PN

Representacion Grafica

CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN
CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca

Actividad Econdémica: 4631

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social:

Tipo de Documento: NIT
Numero Documento: 890201317
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen fiscal:

R-99-PN

Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Detalles de Productos

ASILO SAN RAFAEL

Forma de pago: Crédito

Medio de Pago: Consigancidn bancaria
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Pais: Colomba

Departamento: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: VIA PALENQUE CAFE MADRID 44 96 LC 91 BG
10

Teléfono f Mévil: 3174649496

Correo: jeferkabarig-45@outbok.com

Pais: Cobmbi

Departamento: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: CARRERA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL
Teléfono / Mévil: 67183333

Correa: CONTABILIDADASILOSANRAFAEL@GMAIL.COM

L e - mpussrqgm | Precla |
H } § | i r | { ' i | unitario de
HNro. . Cédigo | Descrlpckﬁn ¢ U/M | Cantidad ; Precio unitario wDescuento detalle' Recargndetaile ! IVA j%_ INC L% venta i
[ 1 ;nao'&; T R E' w0 [§ {lés'd,ou 'y To00 | 1 Ts 3s.000,00
2 o007 | piRaoROMIEL | L’ | 3000 |§ 2,000,008 0,00 | s e0.000,00°
=3 __PAPAYA 1R | 000 s 23000005 000 s es.0000;
i HMORA L’ 25,00 1% aso000ls o008 ) | s 87.500,00
| wwo  iowk 172500 |5 2950004 1§ 7.750,00
i | PaPACRIOLA LBR | 40,00 |$% 2,600,00] $ 1§ 104.000,00°
71 gboo3t PAPA PASTUSA LBR | 10000 |§  1200,00(% __711_267_009_03
81000006 | LECHUGABATABIA | PN | 14,00 |4 3.800,00] § '$  53.200,00]
(9 000018 | | CIAWTRO | LBR_| 2,00 4 80000014 15 16.000,00;
! 10 | 000005 |~ APIO ENRAMA PN | s00 % ~72.000,00] $ {$ 10.000,00,
11 000035 | PMENTON | PN | 14,00 % 2.800,00 § j??izﬁﬂ,ﬁo
! 12 | oooo3s | Yuca PN | 40,00 |% 2.100,00] § ,s <84.000,00°
P13 000033 PLATANO 3 PN 40,00 | % 2.800,000% = ' | s 11200000
(14 jooseod| om0} ek | 200 ¢ 7.200,008 o0 [ | *‘5'3{455'6&
15 | 000006 | ARRACACHA LER 14,00 1 2,400,000 t.woh 1 T 33em,00]
16 | 000025 | HABICHUELA | PN | 1400 % 3,300,00] § 0,00, I$ 45‘2&@
17 ' 060042 ZANAHORIA LBR 0,00 |$ 1.800,00| § 0,00' o .g"}{o}}dﬁj
|
Notas Finales
Linea de negocio:
eg .lt SQ_'-\\'\ TN ?VQQR_Q

Hoja 1 de 2
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Documento generado el:
26/03/2026 12:17:58
Documento vafidado por la
DIAN:

26/03/2026 12:17:58

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por: .
Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Auterizacién: 18764093280856 Rango desde: 1 Rango hasta: 2000 Vigendia: 2027-05-19

MONEDA

MONEDA cop| cop
TASA DE CAMBIO 0 TASA DE CAMBIO
Subtotal 997850 Subtotal 997.850,00
Descuento detafe 0,00 Descuento detale 0,00
Recargo detale 0,00 Recargo detale 0,00
Total Bruto Factura 997850 Total Bruto Factura. 997.850,00
VA 0,00 VA 0,00
INC 0,00 INC 0,00
Bokas 0,00 Bolsas 0,00
Otros impuestos 0 Otros impuestos {),'0[)
Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 997850 Total neto factura (=) 997.850,00
Descuento Ghbal (-) 0,00 Descuento Glhbal () 0,00
Recargo Ghobal (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP % 4 997850 Total factura (=) COP $ $ 997,850,00{"
Valores informativos Valores informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
' (
RETENCIONES RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Hoja2 de 2




AN

P
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA ;

il

Representacion Grafica

Datos del Documento

Cédigo Unico de Faclura - CUFE :

-e8834542d979d110093a80edf5a62d9ef587b47a743464e64d3ec52e28df2efBf6e43e8435403e6461d467fe4d9d70e9

Numero de Factura: FKIH-458,

" Fecha de Emisién: 26/03/2026
Fechade Vencimiento: 01/04/2026
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

Datos del Emisor / Vendedor

Razén Social:
Nombre Comercial:
Nit del Emisor: 13860886

Tipo de Contribuyente: Persona Natural
Régimen Fiscal:R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca

Actividad Economica: 4631

Datos del Adquiriente / Comprador

"Nombre o Razén Social: .
Tipo de Documento:  NIT
Nimero Documento: 890201317
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

ASILO SAN RAFAEL

- Detalles de Productos

CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN
CABARIQUE APARICIO JEFFERSON HERNAN

Forma de pago: Crédio

Medio de Pago: Consigancidn bancaria
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedito:

Pais: Colombia

Departamento: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: VIA PALENQUE CAFE MADRID 44 96 LC 91 BG
10

Teléfono [ Mévil: 3174649496

Correo: jeferkabarig-45@outbok.com

Pais: Colbmba

Departamento: Santander

Municipio / Ciudad: Bucaramanga

Direccién: CARRERA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL
Teléfono / Mévil: 67183333

Correo: CONTABILIDADASILOSANRAFAEL@GMAIL.COM

- o i mpur.sms Precio |

] i G S o] SRR pe "7 unitario de

Hro. cddsgo [ Descnpcfén /M Cantidad | Precio umtano Descuento detalle Recargn detalle : VA | % INC % | :

: g = e | : > : o e T P T wenta

1 | 000026 |  LECHUGA BATABIA oL z00 % 3. soouo $ - uou ; - auu, | *s _7-600,00]

2 |odoos7 | eiiaomomEr | teR | 700 ¢ 2000004  om4 oo | | ] ‘¢ 1400000,

L3 000058 ""‘““2“‘”;52‘;“':‘“”“‘“ LBR 8,00 | z.zm,m%s o,ooﬁ o,ool ;s 17_'690,00}

A tooooss | emesa TR |00 5 11000008 o005 oo | |- 1§ 100000

{5 | 000069 |  UVABANDEIA LBR 1,00 % 3.300,00; § 0,00 § 0,00 s 3.300,00

6 | 0o0oss o BR800 |$ 2.950,000% 0,00, § 0,00 [$ 23.600,00

|7 looooss | MAZoRcA | 18R | 600 s 2500008 oo " T ool | | 1 41500000

8 joooois |  eamano | v | 600 s 2800005 000§ 0,00 X $16.800,00
S o | PULPA ! }

i 9 | 000220- DE;?FR:‘CUYA En IBR | 800 % s.auo,oogs 0,00 § o,oul |$ 54, 4nuoo
. 2 1 i

} 10 | 000001 AGUACATE BR | 2,00 % 8.500,00! $- 0,00}': o,’ooi g is 17.oao,m'

i i i H

Notas Finales

Linea de negocio:

¢ ey, Wyale. .




26/03/2026 12:22:55
Documento validado por la
DIAN: o
26/03/2026 12:22:55

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:

Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de At;torizaddn: 18764093280856 Rango desde: 1 Rango hasta: 2000 Vigencia: 2027-05-19

MONEDA

cop

MONEDA cop
ITASA DE CAMBIO OI [TASA DE CAMBIO
Subtotal 180300 Subtotal 180.300,00
Descuento detale 0,00 Descuento detale 0,00
Recargo detaka 0,00 Recargo detale 0,00
Total Bruto Factura 180300 Total Bruto Factura 180.300,00
IVA 0,00 VA 0,00
NG * 0,00 we 0,00
Bokas 0,00 Bokas 0,00
Otros impuestos 0 Otros Impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) > 0,00
Total neto factura (=) 180300 Total neto factura (=) 180.300,00
Descuento Ghobal (-) 0,00 Descuento Glabal (-) 0,00
Recargo Ghbal (+) 0,00 Recargo Ghobal (+) 0,00
Total factura (=) CoP $ $ 180300 Total factura (=) COP $ 4 180.300,00
Valores informativos Valores informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
RETENCIONES RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Hoja 2 de 2




L0, 8,20 Py »

RAFAEL SANTOS MANCILLA
= NIT 91.044.318-7

k! calle 33 cra 33 local 209 BY Faclura eleclrénica de venja
Lt Tel: 6934202 {Lj.,il-}f = No. V1382 /
Bucaramanga - Colombia e}
nataveral2@gmall.com
etk i . X ' Fecha y hora Faclura
“Sefloras BEIDSANRARREL: - ST | Generacién 2710312026, 15:59
NIT 800.207.317-1 Teléfono (607) 6984941 =
- e et b e . o t Expedicién 27/03/2026, 15:59
Direccidn CRA 15 2 12 BARRIO SAN RAFAEL Ciudad  Bucaramanga - Colombia
- : e R Vencimiento 27/03/2026
v 1
Item Descripelén Canlidad Vr. Total
1 ichatas 7.30 160,600.00
- : =4
o
3
c
v
5
z
4
£
i
13
| X
! B -
wvi
il g
;2
i E
I
£ e
LA
P2
ﬂr.:; .
o
£ o
4
S :
i\ 1?
/-
"
.('(V 1 B
W
® B
- - 3
Total items: 1 Total Bruta | 160,600.00 | £
] 1ok e, = ‘3
Valor en Letras: s IVA D% 000 §
Cientq sesenta mil seiscientos pesos micle | TN :
Total a Pagar 160,600.00 - 5
Forma de pago: - : $
Crédito =
"Medio de pago:
Ctro - Pago a crédilo - Cuola No. 001 vence el 2026-03-27 por $ 160,600.00

Observaciones:

Aesta factura de venla aplican las normas relativas a la ketra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacién de servicios descritos en este lilulo - Valor. NOmero Aulorizacién Eleclrénica 18764101715972 aprobado en 20251118 prefijo FV desde el nimero 1201 al
. 2 e 2000 Vigencla: 24 Meses ’ -
Ng responsable de IVA - Actividad Econdmica 4723 Gomercio al por menor de carnes (incluye aves de comal), produclos cArmicos, pescados y produclos de mar, en establecimienlos
N especizlizados Terifa
CUFE: [d0a769a3d134c5be8151a8e639M5lce3866301189a338 172bb{3dbaabbabi72d7h8I7aa67810a5512 13aba1484a508
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Cédigo: F-PDC-6100-238,37-079
Verslén: 1.0
REPORTE DE NOVEDADES DE MARZO 2026 Focha asrobacion: Encro 362022
Pégina: 1 de 1
INSTITUCION: ASILO SAN RAFAEL N°® DE CONVENIO: 317 DE 2025
CODIGO DE | CODIGO DE TIPO FECHA DE LA
[/ BSERVA
N CEDULA APELLIDOS NOMBRES MopAUDAD | NoVEDAD | NOVEDAD NOVEDAD OBSERVACION
1 JORGE [of:] ING RMA
13822667 LINARES RODRIGUEZ 4/3/2026
2 L 1 FERNEL 8 ING RMA
13370440 PALLARES CASTILLA C 19/3/2026
1] 13802630 MENESES MARTINEZ ALFONSO [o:} RET M1B 16/3/2026
2 | 5543555 MC'CORMICK RICO GONZALO cB RET MTB 17/3/2026
3| 13831970 RUEDA RICARDO 8] RET MTB 21/3/2026
CODIGO MODALIDAD CODIGO  |TIPO HOVEDAD
APROBADO POR: o CENTRO VIDA RMA FEMITION ALCALDZA
CENTRO BIENESTAR BTV RETIZO VOLUNTARIO
Rt |remso Farsaiss
CODIGO NOVEDAD T8 MUERTE DEL BENEFICIARIO
TRAS) [} 8
NG NGRESO P4 ALCALDIA
iﬁ l CAEIO A CENTRO E/ENESTARJCONCERTADO COM LA
REPRESENTANTE 0EGAL BET FETIRO <= ALCALDIA
cc 63%%%6@ (435} CAMEI0 MODAUDAD v CAME!O A CENTRO VIDA/CONCERTADO CON LA ALCALDAA







ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de Seguridad
Social en Salud

Resultados de 1a consulta

Informacion Basica del Afiliado :

AL I CCOLUMNAS o DATDS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 13822667
NOMBRES JORGE
APELLIDOS LINARES RODRIGUEZ
FECHA DE NACIMIENTO epanpun
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
- EstADO [  EnTIDAD |  REGIMEN | FECHADE |  FECHADE  [TIPO DE AFILIADD
e e e S et e s ol o ARILIABION IR EINRLERGIBR DE- |- = e e
=i R e i r e IS EHECTVAT S R VAR AGION 2 e i e
COOSALUD EPS CABEZA DE
ACTIVO S A SUBSIDIADO 01/07/2016 31/12/2999 EAMILIA
Fecha de |04/14/2026 Es*ggié" SR
Impresion:| 15:03:39 origen: e ' "

La informacién registrada en esta pagina es refiejo de lo reportado por las entidades del Régimen Subsidiado
y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del Ministerio de Salud y
Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la ADRES, normativa por la cual se
adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones técnicas y operativas para el reporte y
actualizacion de las bases de datos de afiliacién que opera la Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacion
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada por la
EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha
entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion, establece el término de la afiliacion a ia entidad
de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha
de 31/12/2999 determina que el afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién reportada a la Base de Datos Unica de
Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de datos,
corresponde directamente a su fuente de informacion; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.




S5ty de WemlSon &b
Fotencicias Berefcor'os e Progores Sodcdny

Fecha de consulta:

Ficha:

DATOS PERSONALES

Nombres: JORGE

Apellidos: LINARES RODRIGUEZ

Tipo de documento: cédula de ciudadania
Nimero de documento: 13822667
Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente:

Ultima actualizacién ciudadano:

Ultima actualizacién via registros administrativos:

Registro valido

14/04/2026

68001024547800001701

GRUPO SISBEN IV
Pobreza extrema

11/11/2025
11/11/2025

26/08/2025

*5i encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sishén del

municipio donde reside actualmente

A1-A5 B1>B7

‘Pobreza moderada

Pobrezaextrema

Nombre administrador:

Direccion:

Teléfono:

Correo Electrdénico:

S S

Contacto Oficina SISBEN

iHemos actualizado tu informacion! Este proceso se realiza en los siguientes casos:

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrera 30 No 30 - 40
3164823516

sishen@bucaramanga.gov.co
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- Cédigo: F-PDC-6100-238,37-087
*)@Q INGRESO PERS?EQS?'EEOY?OA Version: 1.0 1
! LY CENTRO DE BI o - ]
e CENTRO VIDA Fecha aprobacion: Enero-28 20_23
Bucaramanga Pégina 1 de 1

Bucaramanga, 26 de febrero de 2026. |

Sefiora
DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON |
Representante Legal
ASILO SAN RAFAEL
CRA15#2-12

Asunto: Ingreso de Persona Mayor a modalidad de centro BIENESTAR.”

Asunto: Ingreso Persona Mayor a Centro de BfENESTAR.

El programa de Atencion Integral a las personas mayores de la Secretaria de Desarrollo Social del Municipio

de Bucaramanga, conltribuyendo al restablecimiento de los derechos de las personas mayores vulne
en el marco dal Convenio de Asoclacién suscrito con el nimero 317 de fecha 05/12/2026 ; me permi

radasy
to realizar

remision de la Persona Mayor JORGE LINARES RODRIGUEZ identificado con cédula de ciudadania nimero

13.822.667 expedida en Bucaramanga, con el objeto de asignar un cupo para la Atencién Integral g
Contemplada en la Ley 1315 del 2009y la Ley 1276 de 2009, bajo la modalidad de CENTRO BIENE

STAR.

La presente solicitud, se soporia bajo el concepto técnico de los profesionales psicosociales del pragrama asi:

Descripcion del Concepto Psicosocial:

El seffor JORGE LINARES RODRIGUEZ persona mayor, vulnerable, Ambivalente, Con problema
manejo de emociones, pasiva y de escasos recursos,

Persona mayor que requiere socializar con sus pares, vive en condiciones no muy buenas para |
desarrollar su vida social, emocional y psiquiélrica. Requiere socializar en un entorno diferente.

Bienestar contribuyendo en brindarle una atencion integral a las necesidades y mejorar la calidad
de la persona mayor en cumplimiento de la Ley 1316 de 2009. |

En razén de ello, el equipo psicosocial determina pertinente la asignacién del cupo en modalidad Centro

s de

de vida

Finalmente, reiteramos el compromiso para la garantia y restablecimiento de derechos de las
mayores.

Alentamente,

L"\..o\ i ¥ ;
MAYELY GALAN BAUTISTA
Subsecré¢taria de Dasarrollo Social
Municipio de Bucaramanga

El MURICIPIO DE BUCARAMANGA siizto qua recolecla y a'mecena dalos personales requiere oblensr su aulorizacidn pare qua, da mansr

p
debdemente infumada parmita & los miembios da 1a organizactn a dat tralamiento, y disponer da los dalos personalss que sean surminista o
incorporen 6n 125 dislinlas bases de dalos con Gua cusnta la entidad. La finaldad con la qua se recolsctan Jos dalos aqul eocados s pera dasr
]

reunidn reatzada alinterior de esla dependencia. Lo invitamos a que consulle nusstra Pollica de Tratamiento do la Informacidn Persona! a través
wedd oy bucaremanga gov.eo

Proyeclo/ Maria Vicloria Silva Vaigas — Conlratista - CPS &

Revis6/ Leonor Pérez Rojas - Conlralista CPS

Revisd/ Ingrid Catalina Nifio Jerez - Profesional Universitario CPS

personas
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ADRES
ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de Seguridad
Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

 COLUMNAS [ DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION Ce
NUMERO DE
IDENTIFICACION 13370440
NOMBRES FERNEL
APELLIDOS PALLARES CASTILLA
FECHA DE NACIMIENTO e
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO |  ENTIDAD |  REGIMEN | FECHADE |  FECHADE | TIPODE
e L e e e T ARTEIAGTON v N ARZACION DE | ARIEIAD G -
(305, Rt Sl SBFECTIVA w2 i “SARIEIAGION | 5 v B
EPS CABEZA DE
ACTIVO SURAMERICANA SUBSIDIADO 10/08/2021 31/12/2999
FAMILIA
S.A. -CM
Estacion
Fecha de |04/14/2026 i _ .
origen:

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen Subsidiado
y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del Ministerio de Salud y
Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la ADRES, normativa por la cual se
adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones técnicas y operativas para el reporte y
actualizacion de las bases de datos de afiliacién que opera la Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud - ADRES".

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacion
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada por la
EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha
entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacion, establece el término de la afiliacion a la entidad
de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha
de 31/12/2999 determina que el afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién reportada a la Base de Datos Unica de
Afiliados - BDUA, junto con el reporte_ oportun_o de las novedades para actualizar la base de datos,

. e~ ., o~




Sstema de Wit Firacin de
Fote~Celn BeefCoran de Fropo=cs Saidlny

Registro valido

Fecha de consulta: 14/04/2026

Ficha: 68001042550100003755

GRUPO SISBEN 1V
Pobreza extrema

DATOS PERSONALES

Nombres: FERNEL

Apellidos: PALLARES CASTILLA

Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Namero de documento: 13370440
Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente: 16/10/2019
Ultima actualizacién ciudadano: 02/12/2019
Ultima actualizacién via registros administrativos: 26/08/2025

*§i encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sishén del
municipio donde reside actualmente

Al1>A5 - B12B7 18 DI>D2] |

Pobrezaextrema = = Pobreza moderada s Vulner: nlvulnerable

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direccidn: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico: sishen@bucaramanga.gov.co

iHemos actualizado tu informacion! Este proceso se realiza en los siguientes casos:




P Codigo: F-PDC-6100-238,37-087
e | INGRESO PERSONA MAYOR A [Voreim 1.0

? ) CENTRO DE BIENESTAR Y/O
. 4 CENTRO VIDA Fecha aprobacién: Enero-28-2022
Buenrmnanan Pégina 1 da 1

Bucaramanga, 18 de marzo de 2026.

Sefiora

DIANA MARCELA GARCIA GUALDRON

Representante Legal

ASILO SAN RAFAEL
CRA16#2-12 -

Asunto: Ingreso de Persona Mayor a modalidad de centro BIENESTAR. P
Asunto: Ingreso Persona Mayor a Centro de BIENESTAR.

El programa de Atencion Integral a las personas mayores de la Secretaria de Desarrollo Social del Municipio

de Bucaramanga, contribuyendo al restablecimiento de los derechos de las personas mayores vulneradas y

en el marco del Convenio de Asociacién suscrito con el nimero 317 de fecha 06/12/2025, me permito realizar
remision de la Persana Mayor FERNEL PALLARES CASTILLA identificado con cédula de cludadania ndmero 4
13.370.440 expedida en Convencitn, con el objeto de asignar un cupo para la Atencién Integral Contemplada

en la Ley 1315 del 2009 y la Ley 1276 de 2009, bajo la modalidad de CENTRO BIENESTAR.

La presente solicitud, se soporta bajo el conceplo técnico de los profesionales psicosociales del programa asl

Descripcién del Concepto Psicosocial:

El sefior FERNEL PALLARES persona mayor, vulnerable, Ambivalente, Con problemas de manejo de
emociones, pasiva y de escasos recursos,

Persona mayor que requiere soclalizar con sus pares, vive en condiciones no muy buenas para
desarrollar su vida social, emacional y psiquidtrica. Requiere socializar en un entormo diferente.

En razén de ello, el equipo psicosocial determina pertinente la asignacion del cupo en modalidad Centro
Bienestar contribuyendo en brindarle una atencion Integral a las necesidades y mejorar la calidad de vida

de la persona mayor en cumplimiento de la Ley 1315 de 2009.

Finalmente, reiteramos el compromiso para la garantia y restablecimiento de derechos de las personas
mayores,

Atentamenie,

LA PPN
MAYELY GALAN BAUTISTA

Subsecretaria de Desarrollo Social
Municipio de Bucaramanga

El MUNICIFIO DE BUCARAMANGA suato qua reco'ecta y @macena dalos parsonales reqiies oblenel su auloritecsdn para que, de manera pravia, tbre, y
debriaments informada parmila 108 miemtvos da |3 crgenizackén 8 dag tratamianto, y sponer de 1os 0alos parscnales quo 163N sumisliedos pala qua S INCOPoTEn
e fas cdistinias bamoy de daloy con que cusnls |3 entded Lo fnafided con 1y tpoe s rectdoctan los dafos g solichmics ox o a delay (ogistro da o reunsla realada
t |.'.:]u»;r do &3l cependenca Lo invlamos a qui coosule nussta Poliica de Tradamenta de fa Informecidn Personal a tands de nuesta pigna web
EeW DX avanga 00V Co,

Proyecld! Maria Vicloria Silva Vargas ~ Conlratista - CPS 27
Revisd! Leonor Pérez Rojas - Conlralista CPS




() : CERTIFICADO DE DEFUNCION
Salud _ ANTECEDENTE PARA EL REGISTRO CIVIL

NOMERO DEL CERTIFICADO DE LA DEFUNCION

!Luandameﬂzl ds Haf:;zs Da;..:‘ :iiaoéomemo:ne Polivca im xm;dd:fm
26039020068863 Ley 1631 de 2012. Por |o 1anto, s uso debe hacerse en cumplimiento d2 la garantia da
dithd derecho y para bos fnss esticlamants sulonzados.

T n D s ap o oy s Ui INEORMARION GRRERARRYS 114 i s A A R i)
LUGAR DE LA DEFUNCION - '
Pais . Departamento Municipio
COLOMBIA . SANTANDER BUCARAMANGA
AREA DONDE OCURRIO LA DEFUNCION : -
Centro Poblado:(Inspeccion, comeglimiento o caserio)
Cabecera Municipal
Tmbebirancrgnﬁig e s FECHA EN QUE OCURRIO LA DEFUNCION Vi : Homeum:zocu_ﬂ_n—;;unsruncml
Ao - Mes - Dia Hora - Minutos
No fetal . 2026-03-16 09:49:00
SEXO D;: ;;.Lsc—m | IDENTIFICAGION DEL FALLECIDO y T
5 Tipo de documento i : Numero da documento
Masculino 3 Cédula de cludadania 13802630 i
APELLIDO(S) Y KOMBRE(S) DEL FALLECIDO {TAL COMO FIGURAN EN EL DOCUMENTO DE IDENTIDAD)
Primet apefdo Sequndo aoeﬁdo Primer nombre Segundo nombre
MENESES ) . MARTINEZ ALFONSO
PROBABLE MANERA DE MUERTE DE ACUERDO GON LA CULTURA, PUEBLOS O RASGOS FISICOS, EL FALLECIDO ERA O SE RECONOCIA COMO
Perlenanda élnica . &M cudl pueblo indigena perlenace?
Natural Ninguno de los anteriores L i
7 Ry ___ N.DATOS DE QUIEN CERTIFICALADEFUNCION RN
| WDENTIFICACION DEL CERTIFICADOR . : j !
| Tipo de documento Nimero de documento
Cédula de ciudadania . 1005333999 7 |
APELLIDO{S) ¥ NOMERE(S) DEL CERTIFICADOR ‘
Primer apelido | Segundo apeliido | Primer nombre Sequndo nombra
i SANTOS : S RONDON i NELSON FABIAN
PROFESION DE QUIEN CERTIFICA LA DEFUNCION REGISTRO PROFESIONAL
Médico : i : 1005333999
LUGAR DE EXPEDICION DEL CERTIFICADO
Deparlamento Municipio
__SANTANDER - T BUCARAMANGA ) o3 S B
FECHA DE EXPEDICION DEL CERTFICADO FIRMA DE QUIEN CERTIFICA LA DEFUNCION .
Adio - Mes - Dia 5 /\
2026-03-16 - y NNM‘J :
T i oLy — S —_/
REGISTRO UNICO DE AFILIADOS - Nachmlentos y Defunclones Codigo verificaclén: 0249.FA19-2F50.-5387

Fecha de Impresién: 2026-03-16 11:00




CERTIFICADO DE DEFUNCION
salod ANTECEDENTE PARA EL REGISTRO CIVIL

-

NUMERD DEL CERTFICADO DE DEFUNCION :
Lt formacidn comsigrada o oile cariiedtl 9 encendra prolegits (e & dereche

26031740066112 mﬁ;_:;*::"ﬁm'm:

( : : 1. IHFORMACION GENERAL

LUGAR DE LA DEFUNCION

pair CO\ owperanwie_Coelaiader  wuiops_ Buraiawesngg

AReE A DOMDE OCURRID LA aEs

W1 Cabecarn Musisnal Cenirg Poblado (repacén, cormagimients o casario) : [} rurel Digperso
DATOS DE LA DEFUNGION

FECHA B4 GUE DCUSRY) LA DEFIINCION HORA EN QUE OCURRIO LA DEFUNCION

TIO DE DEFUNCION
Clres (fvowas | Mo(ZIOPE | Wwe(OU5) 0o(TIT) |Wora(117)  Mmen(115) (o eiie

muwﬂo-mnm NOMERO DE DOCUBENTO
Registro Gl
Pasapotte -
Sabvo Conductn do Permanancla || Documants Extranjero (| Certficado do Nacido Vivo | | Pamiso de Proteceldn Temporal
Adultn win idntfcar . Menor gin eotiScar | | Sin Informacidn || Omo 4 Cudin: BSMaA 39S
APELLIDOM) ¥ MOMBRE(S OEL FALLECIDO (TAL COMO PIOURAN BN EL DOTUMEXTOC OF IDENTIDAD)
Prinar spelicio Bagundo apaliido . Pramis nombrs Segurda nomibre
Mo yonick Rico 6n2a\o
mmum

) Neturmi (1 Mo Neatorsd {1 En estodo
umuuuﬂ&momﬂmumummonmm

[} ndigana : {__ ROM (gtano) () Ratzai da Archiphédgo de Ban Andrds y Providendia
Palsncuen de San Basito | ] Nagrots). rulstota), alcobmbianoa) o siradscsndients
\ mwmmm- Ninguna de los anisriores )
R e R 1. DATOS D QUIEN GERTIFICA LA DEFUNGION iR | b
mnmmum Tipo ds doaunanto HOMERO DE DOCUMENTD
X! Cadita de Ciudadants (] Cadula du Extrarjerta { ] Pasaposte 0qe 3
| Partriao Expacio! da Permusences £} Permiso de Proteccién Yemporel 1. 139.53
Primet nombra Segundo nombre
Aaua ineng
REGINTRO PROFESIONAL
I8¢ Médico (s) I Tl Entarmannis) * ] Aunitiar s enfarmaris

(] Promotoria) du sskid [ ] Funcknsrials) do Reghtro O 4 ggg géq s3 3 ‘

| LuBAR ¥ FECHA D& EXPEOKION DEL CERTWICADO

Wmﬂ_ m@“‘ﬂ\mngg
FECHA ¥
we [TIOT71C] Mes Die m FIRMA DE QUESH CERTEFICA LA DEFURCION
_- ; Al T i)
. 7 o
FEOISTRD LNICO DE AFILISIOS - Mawisntes § Dnkssctane : Codigo veiificacidn: 4F800473-7T1EF-ASR8

rmumm-n







NN
ANOS 4 HAs,iIo|
an hatae
o ASILO SAN RAFAEL - CENTRO DE BIENESTAR DE MARZO 2026 S
o fe | siowee | T | NS | ceows | JEGADE cono | mmamowweua
1 | ALBERTO Go;Ez DIAZ 5538877 | 2701011938 _ 87
i - = o
2 | ALBERTO MENDOZA | QUINONEZ | 12003044 147111943 83
3 ALBINO - BLANCO FLOREZ 13;10315 41’1!19;0 ﬁ 76
4 | ALFONSO T\LVA_R;Z_ ROJAS 13808875 | 26/8/1240 76
5 I;L_FDNSO BOTIA RODRJGU:Z _57—25042 28/10/1951 74
6 ALFONSO CACERES - 5565593 10/1/1946 80
g ;\umo CELIS VARGAS 134!;7055 23/6/1959 | 86
| 8 ) ALONSO RODRIGUEZ PAEZ _ —8_.82_5-.;1;_ 1;51_1_943_ 82
_;—_“Ai:VARO GONZALEZ 91,223,652 |  4/9/1962 63
10 | ALVARO ANTONIO | GARRILLO | URDANETA ;:;;36300 | ;.:/1953 1 .ﬁn
i: AL\;;R(_) DELGADO 13842020 23112/1954 71
12 | ALVARO - RODRIGUEZ 8625398 | 18/11/1945 80
13 ALVAR;_ - 7 TOLEDO 5567412 17/3/1946 80
14 ANGEL WRM_ _ C;LI;E_RON o 5549404 12/5/1940 | 85




16 | ANGELMIRO :‘EREZ VILLAMIZAR ' 13233508 13/311948
16 oo | MONTALVAN MO_:R.;L E_Sﬁ 9062724 13/6/1940
17 | APOLINAR 7 SARMIENTO FLOREZ 5559785 221711944
_18 ARMA;I;; GOMEZ ORDONE: — 5562603 7I311946
19 BENITO o I';ARTINEZ MELENDEZ 5559820‘ 7 ;11_942_
20 CARLOS _ MONSALVE CELIS 91202092 25/711 9;; |
21 CARLOS MONSALVE R T;)RRES 13817040 30/12/1948
22 CARLOS | OYAGA MESA 91429779 16/3/1964
23 CARLOS) OBDULIO BERNAL 1_7(;;11 -_(;;’1941
24 EFRAIN | R;I_GEL RUEDA 5539954 13/6/1939
25 ELIBERTO _ SANTAMARIA | MOSQUERA | 1073676633 | 12/12/1952
26 EMILIANO CAI;;HTO MORENO 5422609 231711934
‘ 27 ! ENRIQUE SANTANDER MORENO_ _13511103 | 28/6/1946
28 ESTEBAN SARMIENTO LOPEZ ;7_0; 51_ _ —4!7/1 935
tQ DAN;EL — GORZO OLARTE 13890462 12/51 955¥
| 30 :\B;— QUICENO QUICENO 10063588 271311947
31 FAGUNDO : FERNANDEZ 5586292 12/6/1941
_______ B e N S—
32 | FERNANDO ANTONIO GOMEZ MONTOYA 10063833 11/2/11948




| ;3_ FERNEL PALU\—RES CASTILLA 13370440 19/2/1952
34 FIDEL 1 CORZO MORENO 56&5_5?2 14!7;19;0
35 | FRANCISCO : JA_VIERg JARABA ACOSTA 13.893.;3; 22—131';9_61
36 FROILAN_ ] ;RTINEZ MELENDEZ 6563265 20/3/1944
37 GABRIEL HERNANDEZ AI;AYA 5537046 20/5/1938
38 GABRIEL MEDRANO 7 PEI:RAZA 13810686 14/6/1950

_39 _ G_ERARDO GOMEZ MANTILLA 13814680 13/5/1949
40 | GERARDO | _H;I;P;F'\Nlj)EZ FLOREZ 18933571 1/8/1954
41 GERMAN | BAROIN; 2111977 3/1/1934
42 GERMAN MENDO;AA -_M;)RA:FE 5560521 51411945
43 | GERVACIO . !;ER;ANDE; 5662689 17/1/1942
44 | GILBERTO ROJAS BECERI;A_ 2159068 _2;10i1942

46 | GUILLERMO CHANAGA DiAz 12540138 24/10/1049
46 | GUILLERMO DULCEY CELIS 13640647 18/8/1958

_47 GUII.TL;RM(; - HERNANDEZ | GONZALEZ 13808001 27111950

| 48 | GUILLERMO HERNANDEZ PINZON 13836844 8/1/1947

7 49 | GUILLERMO RODRIGUEZ GOMEZ 2169562 3/10/1939




51 HE_RNANDO BAUTISTA BELTRAN 13811822 30/9/1046
52 | HERNANDO RAMIREZ | URIBE 6662128 13/6/1945
53 | HERNANDO EMILIO SANCI-.I;‘Z-_ | ﬁPﬁUﬁCCETI'I 2150631 27711934
54 ISMAEL PORRAS AVILA N 5;62504 141911944
55 I;IDR;) | ALARCON | AFANADOR 6563640 12/4/1946
. R o Dl
56 ISIDRO ANTONIO LIZCANO VILLAMIZAR 5566345 21/6/1946
57 ISRAEL URIBE 5547338 9/10/1940 7
58 J_EROI:IE;O | PINTO ACOSTA 13840242 141111957
59 JORGE ALFREDO OBREGON BENITES 1927531;“ _-2_511011958
60 _J;RGE HERRERA 291120.7 71311944
61 JORGE RAMIREZ 278978 3/3/1945
63 JOSE ANTONIO BASTO 13614661 171111948
64 JOSE ANTONIO LANDINEZ | RODRIGUEZ 5762470 20/1/1948
65 JOSE ANTONIO OVIEDO MANRIQUE 5682850 19/3/1947
66 JOSE ANUNCIACION| SANABRIA CHAVES 5539259 1/4/1938
67 JOSE ALONSO GUERRERO | SANABRIA *| 13832619 3/8/1954
68 JO;E | DEL CARMEN | BAUTISTA | JAi;;S_ 2162570 9/9/1942




69 | JOSE | DELACRUZ | HERNANDEZ o 13454150 | 7/3/1961

70 | JOSE | BELARMINO | BOTTIA ROJAS 2032909 81711934

71 JOSE FEDERICO LO;;O LOPEZ 14206082 | 241511945

72 JOSE | FRANCISCO | GAMACHO | OTE;O 5565082 | 141201947

73 JOSE FIDEL DURAN | CACERES | 2156058 -4;3;3;1@»;

74 | JoOSE AGUSTIN | HERNANDEZ | HERNANDEZ 5,78;4_57 _ ;1_;;;
75 | JOSE | k,;n-rc;m;)" MENDOZA |  ARIAS 13,842,080 | 26/7/1958

76 Jose | MEMENEGLO| camarco | ponTO __2.058,651 131411939

o JOS;_ ) HERNA;] ;0 — __;;R:C[A 2,065,458 221111929

78 JOSE MARIA PICO POVEDA "201;248( — 2;“0”9;

79 | JOSE PIMIENTO | HERNANDEZ | 2149277 | 15/8/1932

80 JOSE | DELCARMEN | RINCON 1686070 | 19/1/1933

81 JOSE ELI m “F—LO_REﬁZ : ﬁZABALA 4976692 31:121193:
| 82 | JE_)S_E_ enss;mo MORENO AVILA 7923114 5/6/1964

83 JUAN CARVAJAL MAR;INEZ 5644661 1_71111;49

84 JUAN _DE_LA C;UZ MONS;\LVE ﬁSILVA 5625379 71211958 ]

85 JULIO CESAR DIAZ 1 ‘_-_M;A ﬁ 15@35843- —“_1;;1957

8 |  JULIO ELOY PEDRAZA | CARRILLO | 6730226 zorans‘«ﬁ




87 JULIO MARTIN CARRENO | SEPULVEDA | 13844592 291711954
88 JUVENAL MARTINEZ CACERES 9; 5;)9;2-8_ _ _1;9;)*
89 LEONCIO TOLOZA GARCIA 13829;60 _;;1811953“
90 LINO RODOLFO JAIMES 13,924,460 13711967
91 LORENZO — VILLARREAL - 6743267 | h23f?f1942
92 LuIS ALBERTO FUENTES ROJAS 5_.743.;)72 2111/1947
93 LuIS ANTONIO AGUILAR RIBEROS 2036546 211611936
_;4 - _LUIS —I;;I;B_A: ):RIAS ARIAS 19129443 261311948
; LUIS — ___;L;SO CABALLERO | MENDOZA 13818477 14/10/1951
96 LuIS ALFONSO ESTEBAN 1 ;381 2829 221711950
a7 LuIs ALFONSO HUERTAS | 171563688 3/0/1946 79 -~
98 LuIsS ALFONSO LOPEZ PALENCIA 13816928 10/8/1951 74
99 LUIS ARTURO GALVIS QUESADA 2094610 13/8/1937 88
100 LUIS DEMETRIO GUZMAN 5848016 24/3/1941 85
102 LUIS CASTILLO OLARTE 13755308 | :1:?;1 ;47 78
| ws | omos |wwouse| s | mow | e | @
104 LUIS ERNESTO ROJAS 1380432: _ ;61;1;9 86




1056 LuIS ANTONIO VARGAS GARCIA 6624674 416/1958 69 g (/U/ :/ }‘) /:f & h ’. @
E—— - A L;‘:_ S
106 LUIS ALBERTO VILLAMIZAR ROJAS 6541627 6/6/1935 90

_1_07 LUIS ENRIQUE RINCON 2012244 16/7/11932 93 7

_1;)8 LUIS FERNANDO VARGAS OREJ;E_L: 91205009 13!12!19;9 66

109 MANUEL | ENRIQUE GOMEZ | BARAJAS 5566519 11911946 79
| 110 MARIO I'IEFH\IN"IDEZr | GALVIS 5564188 20/8/1944 79

11 MARIO MEDINA MORENO 6550445 12/8/1944 81

—1 12 MAURO ANTONI; HENAO TAM;\;O 7466323 22;7/1947 78

113 _MIGUEL ANGEL PORTILLA ROJAS_ 13804026 19r0/1046 79

114 MIGUEL —ANTONIO VERGEL _ PACHECO 3987327 9/11/1945 77

116 | ORLANDO FUENTES I LEON 912173; 25/6/1961 64

116 PABLO ARI;A 2890517 22/3/1938 88

117 3 PABLO EMILIO BARRETO 13220802 10;9!1 039 84

118 PA;L;) : EMILIO (;UER\IO ] ;149079 271211947 78
; uul'-'ABLO ANTONIO | HERNANDEZ | PEDRAZA 2151774 14/7/1930 95

120 PABLO EMILIO 7 JEREZ 5660487 1311111944 80

121 PABLO JOSE SUAREZ 7 ;JAREZ 5462646 28/8/1960 65

_122 PEDRO JOSE LOPEZ HERNANDE; 5762022 24/10/1938 1;7

2




123 PEDRO JOSE VELASCO RIOS 2141142 251211937
124 PEDRO PABLO GELVEZ B—D_AD!; 1314;0:3ﬁ (161;;3;
125 RAFAEL ANGEL LLANES RU_IZ—— | 2_08_8978 n 1 ;’11[_1;35_
126 RAFAEL ALIRIO SANCHEZ MC:RA 13229;43 16/11/1942
127 | REYNALDO NOVOA MENDOZA 13828008 9/711953
128 | RICARDO AVELLA 13827591 22111/1953
129 g Rl(;ARDO ) MONTOYA GUTIERREZ! 8220;36 29/11/1940
130 | RICARDO RAMOS VASQUES 13881770 23/3/1953
131 RICARDO URBANO GARCIA NARANJO 8672275 241811952
132 | ROBERTO GUEVARA LIZARAZO 2076496 71711928
133 | ROBERTO JIMENEZ ORJUELA 19,168,170 21/8/1950
134 | ROBERTO SANGUINO | CORDERO 553;39:_ i ;’111939
135 | RODOLFO MORENO Gl_lA_LTEROS 6682648 1716/1944
_1:_30; _ I;O'DR_IG(; ] ;{UEDA MARQUEZ 5596562 6/11/1959
137 | RODRIGO SARMIENTO ORTEGA 13810191 22/1/1948
138 R-UBEI; ] h_ﬁUI;;Z— o 13815983 5/3/1949
139 SAUL RODRIGUEZ | HERRERA 5691008 5/6/1047
140 | SEGUNDO AQUILINO SUAREZ PEﬁﬂAﬁ 19195698 51111951




141 SIERVO - JOYA 2,154,031 6/7/1935 90
142 SIL;ER!O GELVEZ BAUTISTAg 5566968 20/6/1947 78
143 SlMO: QUINTEROQ NAVARRO 58358164 ;1[11/1942_R —83
R1-:4 )UBALDIP;O_ CORREA CASTILLO 5718415 271711951 74
145 VICTOR JULIO BAUTI;'I: CAS;EO;L;(_‘. 6868664 26/9/1945 80
146 VICTOR JULIO FLOREZ 55A37231 2/211938 | 88
414-7 — \;C-H:OR MANUEL GONZALEZ SEGURA 2251734 271811944 81
148 | WILFREDO S;R;AA MORENO 13822878 211211962 73
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\ Asilo INFORME DE ACTIVIDADES
) San Rafael CENTRO DE BIENESTAR

EVIDENCIAS FOTOGRAFIAS ACTIVIDADES EJECUTADAS EN FISIOTERAPIA 01
DE MARZO AL 31 DE MARZO 2026

Qandra M Sennano Gonnano
Gisioterapeuta
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REGISTRO FOTOGRAFICO NUTRICION CENTRO DE BIENESTAR

Adultos Mayores suplementados por el Asilo y muestra de suplementos
suministrados.

Servicio de alimentacion y nutricion.




EVIDENCIA FOTOGRAFICA DEL 1 DE MARZO AL 31 DE MARZO DEL 2026.

CENTRO DE BIENESTAR
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Diana Mayerly Pinzén Castafieda
Terapeuta Ocupacional
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EVIDENCIAS MARZO 2026

ENFERMERIA




EVIDENCIAS MARZO 2026

ENFERMERIA




EVIDENCIAS MES DE MARZO 2026

ENFERMERIA




TRABAJO SOCIAL




RN <
ALCALDIA DR
BUC:\R:\M.\NS-‘?’

Mirepacr 3.0

- ACTA DE COMITE No. -de 2026
(4]
ACTA DE REUNION

FECHA: Bucaramanga,its« 2., 3 [2o2¢

HORA: ¢ am 7
LUGAR: Asilo gc:vx EC{QQ(.

TEMA:

ASISTENTES:
Ycin‘\‘-'ﬂ HT!UL!() ) \-\ el

Je Qc-nge\? Lbeld o C.d“fo\,

OBJETIVO:

cuciev railt.(.cuu @c\'\\'u V"dq(\_\ano

AGENDA DE LA REUNION:
Hora : Tema Responsable
ol
. ociel A e ‘ A e
DESARROLLO DE LA REUNION: ey, Anlnyy Sec Y

Ge Cide e\ Senw Uvedino o combic
Sen Rc(-‘ad. ek (wm-_rlu een (vnoa

Qe \C‘H.s \uf_\b&q 0 Seve \1\'.%

mtends A( Gt 9N
&

. Az gELu fo el SeR
S?N':?::E\'S\!I.Oﬁss% e Obeldine ~ Se e deve fe \c\ue-t :J:T\A cN‘;“\’ :"\':ﬁé“"\
Ubeldino  reelit. vao)y Coan ol W :

giorﬂu:igwﬁgsh o Velver ¢ clivmaente- ‘?“\*3 Ny W Yrenns tnel ”‘M?W‘wm;tﬂ:
-Compromiso® Responsable Fecha De
. Cumplimiento
{Descripcion puntual el Nombre Dependencla
_compromiso) Funcionario /

Contratista.
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BUCARAMARGA  *
VAR D3 78 0. 239358

ACTA DE COMITE No. ___ de 2026

)

AGCTA DE REUNION

FECHA: Bucaramanga, [Merzo  (+ de 2026 |

HORA: (0: 10 an~ |

wear:  Asilo San Ragael. |
Adenti0 A - Cantendetion Jel Rdutke Pleyur

TEMA: Taler

ASISTENTES: .
i‘\‘&\(}n ’R{‘\V\%ﬁ, ) (‘—V\(.\‘\r 2

Netwwn  Arevelo
OBJETIVO:

1

Qe &;lc.n.,,\\ch.- eadWee  gue

Vel ey o)
nautl YNeyor - del 0

Convecar & ."—’1 . A
E)Qﬂ(u‘ \;c-' \c‘ (&7 \{‘-n{.:;}n \ \ﬁ" (C‘A(‘_qw\\rﬁ et 7 "’Y\u\“
VWae o - &\ Asile Sen \au(-.r:‘t(
AGENDA DE LA REUNION:
Hora Tema Responsable

DESARROLLO DE LA REUNION: achivided ey

@t  coageic @ \oY Bdetley meyove ol
SO G Ao estshenca . " 1
e exlicy =t Q\a!l’.l‘:\lu de la cckivided N Sc peccedie & fes (e
;sc»c;c:ys wistcers denconcealvetion « Cogddinetion N abenGion
guju.‘_c\t,m“\& Se. Lz ﬁn‘(zetjo e \fwsq Retta TEUM Bap Lo
eyereivier  de Coovd acl e e cx N oa on al twel  \ed e Ao |l
{
YWaN Q5 ‘ej(csj‘&.m Uned l.e..\t(‘c._j Cum~ Pafo @nm \.;\ \nf\‘xu(_‘x_lcq'.

SC Wece Gever 3 le achivided v Reshentvvevmu k80 e
\ e ‘e.\t'.\o?){‘c,[',f_,;\ y \1\:&5\‘3\1—0 é\:(\ Cr(.\n-.

Gelua A

. Cddigo: F-MC-8800-233,37-005 Focha do Creacién: 8-11-2012
. Verslén: 4.0 Pég. 1de3

SC-2001896
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irgpace Loavangy

Nota: En los casos que no aplique escribir N/A, no deben dejarse espacios en blanco
Agotado el orden del dia, se da por terminado el Comité, slendo las _{ 0 30horas. « v ,
Para constancia firman los que en ésta intervinieron:

NOMBRE-APELLIDO  ~ CARGO FIRMA

H.c—.-_\clu Qumyd §. Pyicelede eRs W
| A=

\f(f‘Z}f"‘\‘V\ b&l(ﬁ/(é{{@ "qut‘{}'—‘frc{fdf&f Sae]

Anexos:

Proyect6 y Reviso:

El MUNICIPIO DE BUCARAMANGA sujeto qua recolecla y almacena dalos personates requisre oblaner eu autorizacién pera que, de manera
previa, ibre, y debldamenta Informada pemita a los miembros de 12 organizacién a dar tralamlento, y disponer de los dalos personales que
sean suministradoa para que e Incorporen en las distintas bases de datos con qua cuanta la entidad. La finaided con la que e recoleclan los
datos aqui solichiados es para dejar regietro de la reunién realizada al interior de esta dependencia. Lo invitamos a que conauite nuestra Politica
de Tralamlento de la Infarmaclén Personal a través de nuestra pagina web

Codigo: F-MC-B800-238,37-005 Facha da Croacion: 6-11-2012 x=m
NVarslbn: 4.0 Pig.3de 3 :

5C-2001896
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Asilo '
San Rafael de vida
EL SUSCRITO REVISOR FISCAL Y CONTADOR
DEL ASILO SAN RAFAEL
NIT 890.201.317-1
No 131

CERTIFICAN QUE:

Del 1 de marzo de 2026 al 31 de marzo de 2026, el Asilo San Rafael para “Aunar
esfuerzos para la asistencia y atencion integral a los adultos mayores en condicion
de vulnerabilidad y abandono perteneciente al nivel de Sisbén | y 1l del Sishén, en
desarrollo de los programas de Centro Vida y Centro Bienestar del adulto mayor”
realizacién aportes en especie como contrapartida del CENTRO BIENESTAR
del CONVENIO DE ASOCIACION N° 317 del 04 de diciembre de 2025 como se
describe a continuacion.

RUBRO 3 COSTO VARIABLES

Consumibles, Pafiales, Suplementos nutricionales $ 5.576.679
Raciones diarias de alimentacion de Adulto mayor $  86.346.438
$

por Centro Bienestar
TOTAL

91.923.117

[ TOTAL [ §  91.823.117 |

El total del aporte en lo correspondiente como contrapartida al CONVENIO N° 317
del 04 de diciembre de 2025, fue de $ 91.923.117 (NOVENTA Y UN MILLONES
NOVECIENTOS VEINTI TRES MIL CIENTO DIECISIETE PESOS MCTE)

Por lo anterior se expide en la ciudad de Bucaramanga a los trece dias (13) del mes
de abril de 2026.

@ow«@g_ﬁ 3 kidglehere 7

THA LILIANA GONZALEZ G. LEIDY TATIANA MOGOLLON L.
evisor Fiscal T.P 52548-T Contador|l.P 304346-T
Designado por MEGA CONSULTORES 8.A.S Asilo San Rafael

NIT. 890.201.317-1

@ www.asilosanrafael.com ¥ Carrera 15 No. 2-12

i
|

@donrafa_bga 1 Bucaramanga - Colombia
{

(22 607 698 4941 - 607 696 08 26
(%) 304 2n 8972

" donrafa_bga
f Asilo San Rafael
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