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INFORME N.° 05
CENTRO BIENESTAR

Municipio

DEL 01 DE MARZO AL 31 DE MARZO DEL 2026

RECURSOS DE LA ESTAMPILLA AUNAR ESFUERZOS PARA LA
ASISTENCIA Y ATENCION INTEGRAL A LAS PERSONAS MAYORES
~ EN CONDICIONES VULNERABILIDAD Y ABANDONO EN
DESARROLLO DE LOS PROGRAMAS MODALIDAD CENTRO VIDA Y
CENTRO DE BIENESTAR EN EL ASOCIADOS LA ESTAMPILLA
DEPARTAMENTAL Y MUNICIPAL PARA EL BIENESTARDE LA
PERSONA MAYOR

CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT 890.203.963-9

CONVENIO DE ASOCIACION N°® 318-2025

DEL 04 DE DICIEMBRE AL 30 DE JUNIO DEL
2026

B talle- 45 Ma. 17 78

L
% bi=n=skordelancinnsbras




M Gmail SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariacbabga@gmail com>

REPORTE NOVEDAD DE RETIRO

1 mansaje

SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretanacbhabga@gmail com> 30 de marzo de 2026 a [a& 11:57
Para: myvsilvavi@bucaramanga.gov.co, Programa Adulto Mayor v Digne
<programesduttomsyonydigno@bucaramanga.gov.co>, icninoj@bucaramangs.gov.co

Reciban un cordial sakido,

Atentamerte me permita informar que a partir del 28 de Marzo 2026 |, se reira la seflora GLORIA INES OLIVARES
CELIS |, ldentificada con Cadula de civdadania N°63,305,238 de Bucaramanga del programa de CENTRO

BIENESTAR.
Anexo hos documentos correspondisnies

Cordialments

Cruedsmas gtantos 8 cualguier indicacidn,
Dlana Bautista R,

Builiar sdminksirativa

CEBAB
166342808 -6T43236

b Retire- Gloria Ines Olivares.pdf
1273K
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M Gmail SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretarlacbabga@gmail.com>

REPORTE DE NOVEDAD DE INGRESO @
1 mensaje

EECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <sacretariachabgadgmall. com=> 16 de marzo de 2026 a las 1545
Para: mcordobac@bucaramanga.goy.co, Programa Aduito Mayor vy Digno
«<programasduliomsyorydigno@ibucaramanga. gov.eo>, paula_sraquefiiive.com

Estlmada Dra Camila Cordoba:

Reciba un cordial saludo,

Par medio del prezents, me permito Informar kes slgulente rovedad;

ingresa Persona mayor Habitante en calle, el 13 da Marzo de 2028, e sefior Francisco Clfuentes
Romero , ideritificado con Cédula Ndmeara 11.342 348 da Jipaquira , del Programa CENTRO BIENESTAR, se
adjunie sopores comespondianies.

Cluedamos atentos a cualguiar novadad.

Diana Bautista R,
Auilar administrativa
CBAB
J1B63428ER- BT 43236

* Franclsco Cifuentes Romero,pdf
73K
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&
ADRES
ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Tnformacién de afiliacidn en la Bese de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Segurided Sccial en Salud

Resultados de la consulta

Informaciin Bésica del Afiliado :
COLLIMNAS OATOS
TIPD CE cc
IDENTIFICACHON
NUMERO DE
IDENTIFICACION et
MNOMBRES FRANCISCO
APELLIDOS CIFUENTES ROMERD
FECHADE PR
MACIMIENTO
DEPARTAMENTO SAMNTAMNDER
MLUMICIPIO BUCARAMANGA
Datos de aflligcidén ;
ESTADD ENTIDAD REGMEN FECHADE FECHA DE TPO DE
AFILIACION |[FINALIZACION DE| AFILIADO
EEECTTVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENMTIDAD
FROMOTORADE
SALUD DEL
ACTIVO REGIMEN SUBSIDIADO | 03072023 | atH2zeee ':';Efﬁf'f
CONTRIBUTNG Y
DEL REGIMEMN
SUBSIDIADD 3.4,
gt |
Estacidn
Facha de |03M 32026
impresién:| 162250 | ri::n o 162.168.70.220

La informacién regisireda en esta pdgina es refisjo de lo reportado por las entidades del
Régiman Subsidiado y el Régimen Contributiva, en cumplimienio da |la Rescluclon 1133 de 2027
del Minlsterio de Salud v Proteccién Social v les Resoluciones 2153 de 2027 ¥ 762 de 2023 de la
ADRES, normallva por la cual sa adopts el anexo técnico, los Fneamiantos v espectficaciones
técnicas y operativas para el reporis y actualizacion de |as basas de datos de afillacion que
opara la Administradera de los Recursos del Sistema Eeneral de Seguridad Social en Salud -

Lt ol ol
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M Gmail SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretarlacbabga@gmail.com>

REPORTE NOVEDAD DE FALLECIMIENTO
1 mensaje

SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secrelariacbabge@gmall. com=> 16 de marzo de 2028 a ks 11:11
Para: meordobaci@bucaramanga.gov.co, Programa Adulto Mayor y Digno
=pragramaedultomayarydignoi@bucaramanga. gov.co>, paula_araquegiive.com

Estimada Dra Camils Cordoba:
Reciba un cordlal saludao.
Por medio del presants, me permiio informar las siguients novedad:

Fallecid el 14 de Marzo de 2026, el sefiar Hipolite Rulz Barrera , Identificado con Cédula Mumero 5,588,321 de
Boilvar , del Programa CENTRO BIENESTAR, se adjunta sopories caméspondientes,

Quedamos stentos a cuaiquisr novedad,

Diana Bautista &,

- Auxifiar administrathva
CEBAB
3186342888-6T43226

::l Hipolito Rukz Barrera.pdi
= 350K
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M Gmalil SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariachabga@gmall.com>

REPORTE NOVEDAD DE INGRESO

1 mensajs

SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariacbabgagigmail.com> 3 demarzo de 2026 a lag 200
Para: meordobac@bucaramanga.gov.co, Programa Adulto Mayar y Digno
<programeaduitomayorydigno@bucaramanga.gov.co>, paula_srague@iive.com

Estimada Dra Camila Cordoba:
Reciba un cordial saisdo.

Por madio del presente, me permito informar las siguiente novedad:

Ingresa &l 01 de Marzo de 2026 |2 sefiors MAGALY TAMAYO DE ROJAS |, ldentificada con Cedula Nomera
28.014.686 de Barrancabermeja- Sder , dal Programa CENTRO BIENESTAR , s& adjunie soponies comespondientas.

Quedamos atentos 8 cushguier novedad.

Diana Bautista R.

— Auxiilar adminiatrativa
CBAB
FiEEI42888-6T743236

- INGRESD DE MAGALY TAMAYO DE ROJAS. paf
— 12K
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M Gmail SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariacbabga@gmail.com>

REPORTE NOVEDAD DE INGRESO

1 mensaje

BECRETARIA CENTROD DE BIEMESTAR <secretariachabgailgmail.com=> 3 de marzo de 2026 a las 17:17
Para: moordobaci@hucaramanga.gov.co, Programa Adulte Mayer y Digno
=programaadullomayorydigne@bucaramanga.gov.eo>, paufa_sraque@ive.com

Eslimada Dra Camila Cordoba;

Rectba un cordlal saluda,

Por medic del pragente, me permiio Informar kas siguiente novedad:

Ingresa ef 03 de Marzo de 2026 el seflor CRISANTO RODRIGUEZ GOMEZ |, Idenlificado con Cédula Nimera
13.808.597 de Bucaramanga- Scer , del Programa CENTRO BIENESTAR . se adjunia sopartes correspondientes,

Dueadamas alentos a cualquier novedad,

Diana Bautista R.
Auxilisr adminlstrativa
CBAB
2166342888-6T43236

" Crisanio Rodriguez Gomez.pdf
Sa0E
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ADRES

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

Mdtracian d e afilizciie oh iz Bese de Dutss Unica de Afiliados — BIIUA o el Sislenia Geoor oe
Semuidad Soctal en Salud

Resnitados de la consulca

informacien Bdsica del ARliada ;

. COLUMNAS DATOS
' TI?0 o0 : -
IDEMTIFICACION N :
NIMERT DE ‘s ;
IBENTIFICACION 1380854/
NOMERES CHRIEAMTO
[ AFRLIIDOS RODRIGUEZ GOMEZ
1 F E{:H-ﬂ- DE -i-p-l|-|.-rl|H
E___ NACIMIENTD o S
- DEPARTAMENTG T SANTANDER |
______ _ MUNICIPID . BUCARAMANGA |
ivatns de afilacion :
| Eyréne T ENYIDAB REEIMEN FECHADE |  FECHADE TPOTE | |
' ' AFILIACION FINALLEACION BE AFILLA DD
i : EFECTIVA _AFILIACIGH
| : -
i CoCEALUD n " a — CaR=Fa DE
| ACTING ) EPS B A, SUBSIOLA S R P 172500 EabdL| A
. ‘Estacién
. _
[Focha de |0ZZO028) e gy 160.70.220
A . Lo 1:ll‘|;|EIrI! |

| 3 informadlan ragistrads en ests pagina 25 reflejo da lo reportade por aa entldades del Regimen
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Jivistarin dp Sotud y Proteccion Social y By Rasolucionps 2153 de 2021 y Ye2 o 2023 de |3
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wospeotn a las fachas de aflzcidn .onlemdas on ests consutta, se sclass gua ¢ Facha de
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Convenlo N*:

Peariodo de Ejecuciin del Informe ;

Fecha de presamtacion del nforma:

1B

15 OE ABRIL 2025

DEL 0t DE MARZD DEL 3005 AL 31 DE MARZC DEL 3025

ESAL : CENTRO DE BIENEETAR DEL ANGLANO DE BUCARAMANGA
NIT: BE0,203 §43.5
Diatribucidn de los Recursos
ESaLl

RECURSOS ESTAMPILLA T
b EJECUCION SALOO % | PRESUPUESTD| EJECUGION SALDO %
§ 475203300 | % BE,008.795 | § 405,196,505 | 15%| 3 421405700 |5 ©1,194.705 | $ 960211005 | 15%
§ 478203300 | 68,006,795 | § 408,196,508 $ 421406700 | § €1,194,708 | & 260,211,505
[Total Convenio | $ B96,510,000 |

e

ey BN

LUDY ZAPATA NIND
FRepresentants Legal




Servicio nu::;l:ma Fechadel gasto | ooy varsero Concapto VALOR
Eorean | (DDIMMIARA)
g 4150 31003/2026  |Ludy Zapata Nifia it [ T 100,000}
;m:ﬂ 4191 3110312026  |Diena Milena Castillo Leon 'ﬂ"ﬂ::ﬂ“;ﬂﬁuﬁ;m“ $ 2,820,000
d";“:.'m 4152 310032028 [Carmen Yadica Avita Tomas o= 1yt 0 00 MAZS 8 | g 5630 00
ol a103 3032026 |Ria Jufa Rincon Jaimes [l o 9% O U8 WEEOA! | o 560005y
Mutriclonista 4104 31 3R028 j';“m Viamizer E:Im:;nﬂ;:wm 5 1,200,000
. 4108 3U03/2028  |Maria Cristina Alzate Alzate [ o oy 0y Cotia = | g 3,700,000
e 4198 31/03/2028 l;’;‘;"ﬂ:“’“"" Rangel e NS |5 aron0m
b 4107 siaeag [l TG Igm“;:';”;j;g° s | 3700000
g 4108 IOV Nathalie Andesa Patifio |1 00 07 deMameEl | g 595099
Rl e CT
m 4201 310312026 m:f$“’” RS [rencHeNswS |3 rmoem
Fisico, Cogrifive| 4202 310312028 ig::j: Khaiog Camaohc Lo TS 1% ooy
m i 4203 3032028 Iﬂf:;z'"m RN, paramewciiR R |5 snarow
sk o 4204 3032025 [lairo Echeveria Navas | e det i de Mameal | g 5 gq0 pog
m‘; 4205 31032026 |Edgar Piats Marquez PRSI | & o]
el R o DT
i TOTAL| &  S3.500.000
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CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
MIT.890.203.963-9
CALLE 45 N° 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4190
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Ludy Zapata Nifio CC: 63.300.892
Perindo Deal 01 de Marzo al 31 de Marzo dal 2026
Cargo Director/Coordinador
Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:
valor Total 6,100,000 Dias n
" Valor por Dia 203,333
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ B, 1 00000 Salud $ 244,000
Aux Transporte Pension 5 -
Recargos Oitros
Otros Devengos
Total Ingresos % 6,100,000 Total - 244,000
Meto a Pagar -] 6, 100,000
Recibio Elabord
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE DBLIGA
ENTRE EL CENTRO DE BIENESTAR DEL A

CIOMES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
NCIAND DE BUCARAMANGA Y LUDY ZAPATA NIND

Con toda atencidn me permito presentar informe de las actividades realizadas:
PROGRAMA CENTRO DE BIENESTAR

PERIODO AL QUE CORRESPONDE EL INFORME

DEL 01 al 31 de Marzo del 2025 |

CBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

SUPERVISION DEL
SERVICIO DE
AL IMENTACION

1, Suparvizidn diara  del
cumplimienta de las minutas y del
MENU sstablecido conforme a la
minuta Patrén reafizada por la
nuiricionisia,

2. Compra de insumos ¥
alimentos para las preparaciones
de los alimentos.

3. Consecuclén de donzciones
de afimentios,

4, Siypervishin de las dreas que
componen el servicio de
aimentos.

5  Aprobacion da & enfrega
semanal d& los alimentos para las
cantidades a preparar,

6. Coordinackn con la
profesional de nutricln sobre las
dietas espaciakas ¥
complamenios alimeniicios para
los adultos mayores que lo
requieren.

7. Supernvisibn de gue se
reclamen y distribuyan o8
complemantos nutricionales gue
prdanan las EPS.

8. Coordinacion de las fechas
de ssao terminal para ol area de
cocing,

9, Revigidn de |z despensa
general de alimantos velando por
gue estos estén debidamente
orgenizados, por sistema de
sarmaforizacidn.

10. Conirol de log ingumos que
galan de i3 despansa.

SUPERVISION DE
LAS LABORES DE
SERVICIOE
GENERALES,

Rl EEFLrraO A S

1, Se iemmnan  reparacionss
locativas del CBAB. HabRacidn

2 Sz programa la  limpheza
profunds de habitaciones de los
adultes mayorea que  comprende
lzvade de colchones, CBMBS, Mazas
de noche, pisos, paredes v limpisze
de ielarafias.

3 Se coording el |lavado general
dg &reEs COmunes,

4 Sa realzd reunibn conm @
personal  en  dorde se  dan
indicacianea de mejoraminnto,

£ Secompraran os insUmos pana

T e B




SUPERVISION DEL
|  SERWVICIO DE
ENFERMERIA,

1. Sa coording que sa cumpla y
logre efectividad en fa solicifud de
pafiales desechables para [os
adultos mayores de cuidados de
enfermeria.

2 Se supervisa que & personal
cumpla sus funciones con forma al
Manual y & las necesidades dal
SEMvicio.

. ) Sg compraron Insumos que
fueron endicitadog por la
coordinadora de enfarmadia.

4. Se mantuvo el servicio de
AME para la atencidn de urgencias.
5. S8 presta senvicio Y
orientacion~ al  personal  de
enfermeria 24 horas, 7 dias a la

semana para la atencidn de los |
casos que 52 prasentan en relacian |

8 la alencidn y cuidados de
anfermeria, resolviendc dudas,
inquistudes y ayudando a erientar
las mejores declsiones desde el
punto de vista administrativo en
baneficio de los adultcs mayoras.

B Sa apoya 8 8 coordinadora
de enfermaria para el manajo de los
caS0S de urgencias que deben ser
trasladados a las clinicas e IP3, o
que se encueniran hespitalizados.

Todo al
ncluida

noches,
fominicel
y finas de
SEMana.

ACTIVIDADES
ADMINISTRATIVAS
EM BEMEFICIDS DE

LOS ADULTOS

MAYORES

1. 2. Se coordina con secretana
y |3 asistente administrativa
del CEBAR la elabaracidn de
log informes para presantar
las cuentas & ka Aloakdia.

2. EBa coordina durante &l mes
actividades de donanies de
onces, meriandas ¥
almuarzos.

3. Sa coordinan les Wamites
inherantss a adutios mayonas
fallecidos, retrados ¥ nusvos

ingresos.
4. Atencitn da casos espaciales.
5. Se recibe visita de Desamolio

social para revisar salidas
valuntaras




SUPERAMISIOMN
ACTIVIDADES O2
RS
PROFES-COMALES

<k

Sa roalza rewnidan con oz
profesionales para cenooer las
actadades del mes v definir los
rECLISCS qUE SB ¥an & Nesestar
e  reall?a reanidn oon '@
rulrkicfrsia para tretar lama de
nuiricichas ospRciatas )
complementos  alimanticiocs  dal
[Te2E.

L reyviza que os FLATIM astén al
dla v ose  vavan  eEsuianda
caonforme o planaadc.

Reunkin con @ pslcdiboga para
analcar 195 casos dificles qua 26
han presantado son ks adultos
mayoies y reallzar la ateccion
psicosgral perinenis A cada
Caac.

|
MansLal |

__‘ji_u L’«Lf: Eﬁ\\ ____.-""

LUDY ZAPATA RIFD

B3 3o0.342
___ Coordinadora GEAR
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CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203,963-9
CALLE 45 N*® 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N® 4191
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Diana Milena Castillo Leon CC: 37,724,751
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Psicologia
—Valor 2,820,000 Dias n
fago Por Dia 94,000
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario % 2,570,905 salud 102,836
Aux Transporte $ 249,095 Pensidn 102,836
Recargos Promedio Diros
Total Ingresos $ 2,820,000 Total 5 205,672
Meto a Pagar 5 2,820,000
————
Hecibio .Elgboro
il e aw

. -,’».’:'.,.-.,r wtro de Bienestar del
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADD ENTRE EL CENTRO DE
BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y (PROGRAMA CENTRO ETENESTAR DEL ANCIANC)

DIANA MILENA CASTILLO LEON
PSICOLOGA

Preséntacidn de informa ce las acthidaces realizadas desde ol 1 de maerzo hasta el 31 de marm:

rﬁmm

lmW-_—l

OBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

reaffzan recorridos por e
tuckin, de lunes a viemes,
uante wia bora Y omadia,
tenchendo & travds de
l2 espucha, shesciones
que  afectan el
nlorng soclal y pensonal del
o mayer fundonal v los
e hacen parte de anfarmanis
i, as como o brinderles
& bravés de charas,

edenda b cecania ¥

artaiecinanto de vinoulos,

Abenciin
iniviaal para
¥ atultos

reaiza atenckin irdihvidu,
aaicibid del adufto madr
oMo Seguimisnto a quisnes
i gtenciin para
gl pshabiidad
foral. 1] aduitos
1 5a brinda
entacin ¥
ifn en crEis, rescluddn
COrCIoS.

5 it




INDERBU
iricon [Talleres de  danaass  en
e con fe BMA Se | .
encueniros
Darizas i arnanales. Mnyores
Artioulacs 5a da jricks con las dases do
l,ﬁ..,:m core en amicdaciin con la |
Exla, fomenterds habilidades BRI
Lo rognitivas, de memoda y | MIYOTER
reminiscenda,  amoconales,
5. Participan 17 aduios
mm.
5 mlhtmr;mdlmzjmm
con & ra
Ranodn de 42 peliitos mayores, | 3% o0UIOS
lectura len leyendas, Cuentos, | TYOrS




arlas psicoeducativas para
fartalecimientn de hdbitos
vida sahudable y &l buen
fue favsrecs Lna sana

Charlas oenivencia,

pelcoeducatives

ragfizn ancuentra  oon
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CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANG DE BUCARAMANGA
MNIT.890.203.963-9
CALLE 45 N° 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso N* 4192
Fecha: 31/03/2026

Trabajador Carmen Yadira Avila Torres CC: 32.005.651
Perindo Del 01 de Marzo 2l 37 de Marzo del 2026
Cargo Operarios de Cocina (Manipulador de Alimentos)

Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Soclal y Otros devengos:

Yalor 3,630,000 Dias ki
Valor Por Dia 121,000
INGRESOS DEDUCCIOMNES

Salario 5 3,030,905 Salud 5 121,236
Aux Transporte b 249,095 Penszidn L 121,236
Recargos Promedio  $ 350,000 Prestamos

Ortros Devengos

Total Ingresos - 3,630,000 Total 5 242,472
Meto a Pagar 3 3,630,000

_——r————

“Recibio

* vil o
32005 66 |

f- Lol HS L 1) -
W ormesLandel ancanobralemail com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALLZADO
ENTRE EL - CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y CARMEN YADIRA AVILA

TORRES

Can toda atencidn me permito presentar Informe de las actividades realizadas:

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

- = - i — . 2% 'I...
Dal 01 de Marzc Al 31 de Marzo deél JU040

ORLIGACTEN ACTIVIDAD REALIZADA

CANTIDAD

EVIDEMNCIA

Se realiza el proceso de
preparacian y servir los
alimentos como desayunc
i FrapRrRd almuerzo comida, onces

mafianas y tardes para
alimentos | yng adultos mayares de la
modalidad centro
bisnestar,

Diarlaments tres
weces al dia,

Se realiza el lavado ¥
limplieza de todos los
utersilios uthizados en el
G Lavado de losa | transcurso del dia por los
100 adultos mayores
perteneclantas al
programa Centro
bienestar,

Diariamenta tres
veces al dia.




fpr— ———

Limpigzz det drea
ce trabajz

B redllza la limpicza de
toda 2! draa e la cocina y
2 ) wez of [avado e 03
utenslilos utilzadas
tharlarenie, oara que
sty rea oote 2pha pars
i la raanlipulacltn de

alimenkas,

Chanattiente ties
veces al dia.

Selecrion de
Alementes

R —

Sa realizd ia selecclon de
low alirrerlos Gue esten
& byen ectado, pata
eardinuar Con suU
preparacidn a kos 160
aduitos mavoces del
prograrta Senkeo
bicstar.

[Hariamanie kreg
wages o Jdid.




. ma s

vhra

I T m: :- o

Se regllzy la preparacan
. 2 13 comida g2 o3 100
adu'tos mayores de ia
institucldn pertenacienkes
al predrama centhe
blenestar, siguends 05
lirgemilentos de a minuta
allmertela.

Cianamenks res

Comida weo2s al dig.

FIRMA.

Syt Maebrr, AV e
CARMEN YADIRA AVILA TORRES
22,005,651
__OPERARIG EM COCINA
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ukr v© O NIT. B90.203.963-0
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
MNIT.890.203.963-9
CALLE 45 N*® 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso N° 4193
Fecha: 31/03/2026

Trabajador Rita Julia Rincon jaimes CC: 28.135.493
Perfodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Operarios de Cocina (Manipulador de Alimentos)

‘weldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Dias K]
Valor 3,630,000
Valor Por Dia 121.000
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario % 3,030,905 Salud 3 121,236
Aux Transporie % 249,095 Pensian 3 121,236
Recargos Promedio 350,000 Oiros
Otros Devengos
Total Ingresos % 3,630,000 Total % 242,472
Meto a Pagar -3 3,630,000
Yecibio Elaboro
-l'I-l..H-
& i" _1- lI
B ’: ', Contro e Bianestar del
‘*ﬂwk/-ir Anciape ¢ g aramanga
c e

W arenestardelanoanobyasy oo L e s =RaH ]
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANG DE BUCARAMANGA Y RITA JULIA RINCON
JAIMES

PERICDO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

Con tode atenclén me permito présentar informe de las actividides reallzacas:

Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026

OBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

CANTIDAD | 2 EVIDENCIA

Preparacitn
alimentos

Se realiza ef proceso de
preparacién y sendr los
alimentas CoMmo
desayuno almuerzo
comida, onces mafianas
y tardes para 100 adultos
mayores de la modalidad
centro blenestar,

Diariamente res
veces al dia.

Lavado de losa

Se realiza el lavado y
limpleza de todos los
utensilios wtiizados en el
transcurso del dia por
los 100 adultos mayores
pertenaciantes al
programa centro
bianastar,

Diariamente tres
weces al dia.




Limpleza dea
drea de trabajo

Se realiza a limpleza de
toda el area de la codna
¥ @ 5U vez al lavado de
los utensilios utilizadas
dlarlamente, para gue
esta drea este apta para
la manlpulacidn de
alimentos,

Diariamente tres
verss af dia,

Seleccidn da
Alimentas

Se realiza la seleccidn
de los alimentos gue
estén en buen estado,
para continuar con su
preparacidn a los 100
adultos mayores del
programa centro
blenestar.




Cambda

Se reallza la preparacion
de |a comida de los 100
adultos mayores da la

instituciin Diariaments tres

PE""*'“E‘:WI al veces al dia.

programa

bienestar, sigulendo los
lincamientos de 13
minuta allmenticia.

FIRMA|

z:_'rﬁﬂu!{‘ﬂ Prgyn 3

Rita Julla Rincdn Jaimes
28.335.493
Operario En Cocina
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1;'1.‘“?";‘:.'; u, CEI‘!H’F’I de Bienestar For una vejez digna y aleqre
*"":ik' .Yd" ol Anciano de Bucaramanga 52 ﬂﬁ.::; e jif:'u;r}im 2
il ke MIT, B90,203.963-5
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NITLEH“|H3-EE-3"9
CALLE 45 N*® 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso NO 4194
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Ana Victoria Villamizar |aimes CC: 1.094.247.418
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marro del 2026
Cargo Mutricion y Dietetica
~—Valor 1,200,000 Dias n
fago Por Dia 40,000
INGRESOS DEDUCCIONES

Salaric 3 1,200,000 Salud |
Otros Devengos § - Pensidn 0

Prestamos i
Total Ingresas s 1,200,000 Total $ .
MNeto a Pagar $ 1,200,000

_

Recibio Elahoro

'*:-'4: YA

o "l-'! g B : 4

& BTN, Contro de Blenes ar dElia

Vil ane . cammaﬂ!,
o L4 E -'-'h F: i {;{ .

C.C

i 5407 5418
& bimresigpdefan ClenobiEg i G L : S8 T EAE TR 1R NOE Cara Enga:com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ANA VILLAMIZAR JAIMES

PERIODO REPORTADO:01 DE MARZO AL 31 DE MARZO DE 2025
ANA VILLAMIZAR JAIMES — NUTRICIONISTA

—

ACTIVIDAD ENCIA
REALTZADA OBIETIVO CANTIDAD
A | IO |
cuenia creencias y habltos compon os 7 et T ———
alimentarics, asegurando que los :
Elaboracion da sokeri : : dizs de la
minuta mensual 3 propackinia 1§ oI semana. e R
adecuada de energia ¥ nulrientes IR e
gequn las necesidades, con el fin de !
contribulr @ una nutrician saludable
Reglizar capacitacion continua a los Sa reallzd
Capaciiecion manipuladores de alimentos del capacitacion a
mensual a senvicio de aimantaciin dal canind manipuladoras
manipuiadares de de bienestar del anciano con el fin de glimenios
alimentos de brindar a los consumldores un distribuidas an 4
alimanto que no afecte su sakud y secciones cada
quée no incumra en una enfermedad | secCion con una
tranemitda por eEmanios. durackn de 30
minutos.
Revisitn de bodegs para verificacin
Senvicio da de facha de vencimiento, verilicando | Cuatro dias por
allmentacion del gl maétodo PEFPS, lo cual evita gemana que
CBAB despardicios: Es ideal para nukrician estd
productcs peracedercs, ya que presenie en
asagura que los arficulos mas CBAB.
antiguos se utilicen primero,
minimizande 2l riesgo de que sa
detaricren o cadugquen.
revision de registros de

temperaturas cuyo fin es verificar el
comecto almacanamienta de
alimanioa perecadercs.

Se realiza reunion de arbculacion | se realiza cuatro
Revisian da casos | con el coordinador de cantro vida raunfones con

prioritarios para para revielén de casos prioritarios coordinaciin de
manejo nuiricional para manajo nuitrcional, centro blanestar
para reviskon de
casos que
requiaran
glimenlo




X +s Centro de Bienestar S :
it Por una vejez digna y alegre
;!I: Yl - del Anciano de Bucaramanga s2 afios de serviclos

NIT. 850,203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
£743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4195
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Maria Cristina Alzate Alzate CC: £3.341.368
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Auxiliar en enfermerfa o en salud piblica

~Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Exiras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,700,000 Dias E3
Valor Por Dia 123,333
INGRESOS DEDUCCIONES

Salario g 3,050,905 Salud 5 138,036
Aux Transporie % 249,095 Pension b 138.036
Recargos promedio  § 400,000 Prestamos

Otros devengos

Total Ingresos $ 3,700,000 Total % 276,072
Neta.x Pagat AL

Recibio Elaboro
- e,

:ﬁ"h

*'ir-. -..-!"erltrr:- 'JE En;- star del
i 'ﬂn'.ar'.ga

?“"{Ghd Crn;Jlm Alaate
C.C. @2 2.

® hionestacdelanclanobeadpmail com § WWaLDEemes] ={F T B 3 A TR TR, ST
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANC DE BUCARAMANGA Y MARIA CRISTINA

ALZATE ALZATE, ENFERMERA
Con toda atencidn me permito presentar informe de |25 actividades realizadas:
FERIDDO A QUE CORRESPONDE EL INFORME L M A0
e OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD
Se recibe y ¢ artrega o umo a la
compafiera erfermera que se Diariamente,
encuentre en la mafiana, an & Horarios:
" tarde o en la noche, indicando las 8:00 &M
¢ m respectivas anomalias que pasaran 12:00 PM
Turmo De durante & misma y les cosas que 800 PM
ek : guedan pendientss por efecutar en
el otro turno.
Dlariemeants;
Segin o estipulado en I8 forrmula Horarios
médica, S entrega 1os B:00 AM
! Suministro De medicamentos a las 100 edulbos 1:00 P
Misdcarmanbos mdydres, junta con 3 informacion G0 P
nECesana para su uso adecusd
Las curaclones se realizan 2 dlario 8
3 Adultos mayores con problemas Curaciones:
3 Curadones de wiceras Varlcosas Implica DHararmente
mantener fa herda limgsa v
cublerta pars prevenin infecciones v
promoesr [3 cloatrzaddn
¥ la toma de signos Vitales se les
reafza a 100 Adultcs mayores lo .
a rama [ cusl es un procedimiento mgg:u;ﬂ
"“'“ I:I SIgNGS | fndamental en la atencidn midica, naiiented
o ve que puede detectar positiles
akzraciones en la salud v gular la
toma de decisiones cinicas,
Se reallza el acompafiamisnto en Dlar'a':'ffﬁ
la% 5 comidas (Desayuno, Madia | DESEyuna: 7.3 ;;%
Mafiena, Almuerzo, Once Tardey | ece "ﬁni"”“' y
5 suministro De Cena), a los 35 adullos mayones Al  11:30 am
Allmertackd discapacitados, brinder apoyopara | L L 00
que puedan Ingerlr sus alimentos Cen l?rl:l il
de forma segura v efectiva. A P




5 | Cambio De Pafial

Sa realiza cambio de pafial 3 los 35
adultos mayores discapacitados
esta és un procedirmianto esandcial
para la higlene y o confort del
peciente, especialments en ellos
fue tienen Incontnenca y [a
movilidad Bmitads.

Digriamante
5:00 am
1:30 pm
5230 pm
O cads ver gue el
pafial esté suco o
mofado, para prevenir
Irrikadones v leslones
en i3 plel,

r AcFcaEamIento

Sa raaliza el acicalaméanto a 70
pdultos mayores que incuye
actividedes como lavarse, peinarse,
afeitarse, cubdar las ufies v vestirsa,
Es una parte importante de la
atencidn integral del padenta, que
puede meforar su bienestar fisico y
peicoddgion,

Dlariamente
En & rascurrir del dia

] Arregho de
Medicamentos

Se crganizan y almacenan
medicamentos de forma segEa ¥
arganizada.,

Medicamantas:
Turmex de Moche,

% | Historias Clinicas

arganizacidn vy archivo de |a historla
clirica, Esto induye tanto la
estructura de ks historia clinica
com [a forma an que se

documentan los detos def petients

esto con & fin de facilitar &l acceso
a Iz informedidn v permitir una

lectura eficlents.

Histarias Clinicas:
Turmo de la Noche

Mo cnshre, MNae

FIRMA:

MARIA CRISTINA ALTATE ALTATE

63.341.368

Auxiliar de Enfarmeria
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CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
MIT.890.203.963-9
CALLE 45 M*° 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso N° 4196
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Laura Mayerly Rangel Reatiga CC: 1.095.819.709
Periodo Del 071 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Auxiliar en enfermerfa o en salud pdblica

~ “Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,700,000 Dias H
Valor Por Dias 123,333
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario 3 3,054,905 Saled b 138,196
Aux Transporte 3 245,095 Pensidn 3 138,196
Recargos promedio § 400,000 Prestamos
Chras Devengos
Total Ingresos 5 3,700,000 Total $ 276,392
Neto a Pagar $ 3,700,000
Recibio
ol U
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALLZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y LAURA MAYERLY
RANGEL REATIGA, ENFERMERA

Con toda slencidn m [G1s] riter i de las actividades realizadas:
PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME Dal 01 de Marzo al 31 de Marzo del 203
OBLIGACION ACTIVIDAD REALTZADA CANTIDAD EVIDENCIA

Se recibe v 38 entrega &l tumo a
s compriera enfermena que 52 Diariamente,
encuentre en la mafana, en la Horarios:
tarde o en ka noche, indcendo [as B:00 AM
1 P ——— respectivas anomalias que 12:00 PM
Puamll;rega D pasaran durante & raiam v las 800 P
Tumao De cosas que quedan pendienies por
Enfeamsita ejecutar en & otro fmo.
Duprizments:
Sequn lo estipulade en la formula Horarlos
médica, Se entrega los B:00 AM
" Suministro De medicamentos & los 100 adultos 1:00 PM
Medicamentos | mayores, juntc con la Informacidn 6:00 PM
necesaria para su usg sdecusdo
Las curaclones se realizan & diario
a 3 Adultos mavores con
problemas &2 ulceras Varicosas
Implica mantzner la herida limpia .
y cublarta para prevenir EH"'ET'W
! Curaclones infecconas y promover |a amenta
dcatrizacidn
y la toma de signos Vitales se les
realiza 8 100 Aduitcs mayares lo
cugl es un procedimiento -
, | TomaDeSignos |  fundamental en la atencin hispotordin g
Vitales médica, ya que puede detectar =
posibles afteraciones en la salud y ke
guiar la toma de dedsiones
ciinicas,
Digrlameante
2a realizs &l acompafiamisnio en Desayuno: 7:30 am
las 5 comidas (Desayuna, Media Media mafana: 9:00
Suminlsiro De Mafana, Alrmusrzo, Onoe Tarde v am
s Almentacion Cena), @ los 35 adultos meyores Alrserzo: 11:30 am
discapaditados. brindar apoyo para | Media Tarde: 2:00 pm
que puedan ingerr sus allmentes Cena: 4:30 pm
de forme sequra v efectiva.




Eeﬁ:ﬁm cambio de pafial a los
o meyores discapacitados
esto #s un procedimiento es
para la higiene y el confart del
. especialments en alios
o gue tienen Incontinenda y i
ook mavilidad limitada.

gdultos mayares que incluye
actividades comao [avarse,
I E"EE, H’Eltarur m as Ll-ﬁag,
¥ Vi =5 Lt g
importante de la asencidn integral
del paciente, gue puedsa mejorar
su blenestar fisico y psicoidgico.

Acicalamiento

Diariamarnte

medicamentos de forma segura y

”‘ "I"E'?m' organizada. Medicamentos:
E oo .
" Turmng de

organfzacian v archive de la
istora clica, Eso ncluye tanto
la ura de |3 kictoria clinica
como ba forma en gue se
documentan log datos del pacients
Wistorles Clinicas | 25t con el fin de facilitar o Historias Clinicas:
aceess 3 la Informaciin y permitr | Tuma de [a Noche

una lechirs. aficiente,

\Goos eaguu

FIRMA:

LALURA MAYERLY RANGEL REATIGA

Auxiliar de Enfermeria
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L ik" s."g“ del Anciano de Bucaramanga 52 afios de servicios
LR il MIT, B90,203.963-5
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
MNIT.890.203.963-9
CALLE 45 N° 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso N*® 4197
Fecha: 31/03/2026
Trahajador Makary Johana Gutierrez Sanchez CC: 1.243.141.080
Periodo Del 01 de Marza al 31 de Marzo del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud piblica

‘weldo, Auxilic de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,700,000 Dias 1
Valor Por Dia 123,333
INGRESOS DEDUCCIONES

Salario b 3,050,905 Szlud 5 122,036
Aux Transporte $ 249,095 Pensidn 5 122,036
Recargos promedio § 400,000 Prestamos

Ciros Devengos

Total Ingresos % 1,700,000 Total L3 244,072
NetoaPagar  §___ 3700000

Recibio Elaboro
o g

ekt ANCiangTgE Lfdramang?

_ﬂ_‘;T:#ﬁ.r‘.mtm de Pienpstar del

CC AR

@ bienestardelancianoofs=oar cam S v bremestardedncea OB araman g, carn
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES,
CONTRATO REALIZADO ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANC DE
BUCARAMANGA ¥ NAKARY JOHANA GUTIERREZ SANCHEZ

Con toda atencidn me permito presentar Informe de las actividades reslizadas:

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME oo LL;; '15: S anas
[TEH
of - EBCTIVIDAD REALTTADA CANTIDAD
Diariamente,
Procedimiento | Se recibe Mok e
¥ & antrega el tumo ala 500 AM
Parz Entrege De | compafiers enfermers gue se 12:00 PM
Tumo De encusnire e lz mafizna, en 3 terde B';.‘.IDPI'-'I
1 Enfarmeria o en la noche, indicando las g
respectivas anomalias que pasaron
durante o mismo ¥ las cosas que
quedan pendisntes por ejeciter én el
otro tumo.
Diaramente;
Segin o estipulado en la fermula Horarios
medica, S entregs los medcamentos 2100 AM
i Suministro De a los 96 adultos mayores, jurto con e 1:00 PP
Medicamentos | informacion necesaria para su uso G200 PM
adecuada
Las curaciones se realizan a disrio a 3
fﬂcdim Friéyores con problemas de Curacisnas:
raf Varicosss Irplica mantenar |a Bmerte
2 Cutktonss herida impla v cublierta para prevenir Lok
Iinfecciones y promover 1a
cicatrizacion
y 2 toma de signos Viksles e les
reafiza a 100 Adultos mayores (o cusl
es un procedimiento fundarmental en Toma de Signos:
1 Toma De Signos | |a atencidn médica, ya que puede Samanal cada 30
Vitales detectar posibles ateradones en la paclentes
salud v guiler ks toma de decislones
clinicas.
Diarizments
Se regliza ef ecompafiamignto en fas | Desayuno; 7:30 am
5 cormidzs (Desayuno, Media Mafiana, Media mafiana:
miserzn, Once Tarde v Cenal, 2 los Q00 am
¥ Suministro De | 35 aduftes mavores discapaditados, Aimuerza: 11:30
Asmantacidn brindar apoyo para que puedan am
ingerir sus alimentos de forma segura | Medla Terde: 2:00
y efectiva. pm

Cena: 4:30 pm
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CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
MNIT.890.203.963-9
CALLE 45 N®° 11-30
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N® 4198
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Mathalie Andrea Patifio carrillo CC: 1.005.258.988
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pdblica

~ “Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,700,000 Dias 31
Valor Por Dia 123,333

INGRESOS DEDUCCIONES
Salario L3 3,050,905 Salud 8 138,036
Aux Transpore % 249,005 Pensidn § 138,036
Recargos Promedio $ 400,000 Prestamos
Orros Devengos
Total Ingresos 5 3,700,000 Total % 276,072
Meto a Pagar é___lm
Recibio

bafe |G b S0
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO

ENTRE EL -CENTRO DE BIEMESTAR

PATINO CARRILLO - ENFERMERIA

Con toda atencidn me parmito presentas informe: de las actividades realizadas:

DEL ANCIANG DE BUCARAMANGA Y NATHALIE ANDREA

PERICIDO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

Del 01 de Marzo al 31 de Marzo

iml
[¥ead]

*1

2026
e OBLIGACION ACTIVIDAD REALTZADA CANTIDAD EVIDENCIA
Sa recibe y s& entrega &l tumo & la oy w0
compefiera enfermera gue se Déariamants, : :-L"H -."‘"1-‘r _
P seaditienio encuentre en la mafiana, en la Horarios
Pars Ent De tarde 0 en la nache, indicando a8 B:00 AM i e
T De respectivas anomalias que pasaran 12100 PM
1 Enfermesia durante &l mismo v |as cosas que B:00PH
gquedan pendienies por gjecutar en
&l obtro Lurmo.
Diariamenbe:
Seatn ko estipulado &n la formads Horarios
médica, Se entréga los B.DD &AM
2 Suministra De miedicamentos a los 95 adultos 108 B
Medicamentos | mevores, junto con la infarmacldn B:00 PM
nEcasaria para suU uso edecuado
Las curaciones se realizan a diaric a
& Curaclones te ukcerss Varicosas Implica Diariamante
mamzner [a herda Empla y
cublerta para prevenir Infecclones y
promover [ cicatrizacidn
y la toma de signos Vitakss se les
* m;‘m Mmih’f‘"n:m L Toma de Slgnos:
Tﬂﬁigm fundamental en la stencidn médica, Em:.ﬁﬂ_ﬁ 31]
y& que puede detectar posibles
alteraciones =n |a salud y guiss I
toma de declslones clinicas,
Diarigmients

: Suministro De
alimentacion

Se realiza el acompafiamiento en
&% 5 comidas {Desayung, Media
Mefiana, Almuerzo, Dnce Tarde ¥
Cena), a ks 35 edultos mayores
discapacitados. brindar apoyo para
que puedan Ingerir sus allmentos
de forma segura y efectiva,

Desayuno: F:30 am
Media mafana: 9:00

&

Mmoerro: 11:30 am
Media Tarde: 2:00 pm

Cena: 4:30 pm




Se regliza camblo de paflal a los 35

Cearlamente
5:00am

adultos meyores discapacitados 1:30

esin es un procedimiento essndal 5.3 ol

para |a higlene v el confart del uudﬁmmmud
B | [Cambip De Patal | pacients, !'S]J'H:‘I-H]I'I'EFII:E en allos pafial esté surio o

que tmllnm ¥ i3 mafado, pare prevenir

U Miiteda. britaciones y lesiones

en la pial,

5@ reaiiza 8l acicalamiento a 70

sdultos mayores que incluye

actividades como lavarse, peinarse,

sfeitarse, culdar las uffas v vestirse, Diarlamente

’ Acicalamients

Es una parte importante de ia
abencidn Integral del paciante, que
puede mejorar su bienestar fisico y
psicologico.

En el trascursir del dis

8 Arreglo da
Madicamantos

Se organizan v almacenan
medicamentas de forma segura y
organizeda,

Medicamentos:
Tumo de Mocha,

¢ | Historias Clinlcas

organizacian v archivo de la histora
clinica, Esta Inchuye tanka la
estructura de la historia dinica
como iz forma en que s&
documentan los detos del paclente
esto con o fin de faditar el acceso
& la infarmacidn v parmiti ena
lectura eficiente.

Historias Chnlcas:
Turno de |3 Moche

dabale fifso.

e L
MATHALIE ANDREA PATINO CARRILLO

1.005.258.988

Auxiliar de Enfermeria
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Yebrcus, Centro de Bienestar Por una vejez digna v altgre

Yo A
i oly.7a" del Anciano de Bucaramanga 52 aflos de servicios
g MIT. 850.203.983-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA
NIT.590.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3166342888-32015418468

Egreso N 4199
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Sanyi Maylu Gutierrez Sanches CC: 1.243.141.079
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pdblica

B Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos v Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social v Otros devengos:

Valor 3,700,000 Dias a1
Valor Por Dia 123,333
INGRESOS DEDUCCIOMNES
Salario & 3,050,905 Salud 3 122,036
Aux Transporte § 249,095 Pensian 5 122,036
Recargos promedio 6 400,000 Oitras
Otros devengos
Total Ingresos $ 3,700,000 Total $ 244,072
Meto a Pagar b ] 3,700,000
e =
_ Recibio

——

e J243 o35

SRl LA el

1.2
@ hieres] ardelandanobgamamail com o wied bienestardelancianabicasamanga-com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANOC DE BUCARAMANGA ¥ SANYT MAYLU

efacthva

Cenag: 4:30 pm

GUTIERREZ SANCHEZ ENFERMERIA
mmm@wgw
| PERiCOO A QUE CORRESPONDE EL INFORME 01 DE MARZO AL 31 DE MARZO del 2026
OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDEMCLIA
Er&jtﬂ?!mﬂmdtﬂmﬂ-ﬂ I
la compaliera enfarmera que 52 Lot
encuentre en la mafiane, an la Hararios:
Procediméanta Para Entrega De | tardz o en i noche, indicando fas 8:00 AM
Turno De Enfermaria raspactivas anomalizs que 12:00 FM
pasaron durante el miste ¥ las B:00 PM
cosas gue quedan pendientas par
efecutar en e otro buma,
Sagin ko estipulado en la formula Diaramente:
médica, 5e antrega los Horarics
madicamentos a los 96 adultcs 00 AM
Suministro De Medicamentos | Mayares, junto con |a informacién 1:00 PM
necesaria para su use adecuado E:00 PM
Las curaciones se realzan a diario
g 3 Adultos mayores 0N
problemas de ulkems Varcoses
Implica mantener fa herida limpia Curaciones;
y cubleta pesa |:ru'-.r:h|' Ll e
Curacknes ¥ mersual cambio de
infecclones ¥y promover 18 | oonds 5 dos adultos
cicatrizaddn, Se colocs sonda de Mayores
faly M:18 coneciado & cystofic a
dos adultos manor.
¥ 18 toma de signos Vitales se les
realiza & 99 Adultos mayores lo
cual es un procedimbento Toma de Signos:
Toma De Slgnes Vitales fundamentzl en la atenddn Semanal cada 52
mddica, ya qua puade detectar pacientes
posibles alteraciones en a salud ¥
guiar |a toma de dedsiones
dlinicas.
Se realiza ol scompafiamientd en
lag 5 comidas (Desayuno, Media ﬁ"“%
Mafiana, Almuerzn, Once Terdey | =t m“”*'":a-: i
Suministro De Amentacibn ﬁ";]'“ﬁ“m:“"“" 8:00am
' it Alrerzo: 11:30 am
parE que puedan Ingerir sus e
i origmrinls sty Media Tarde: 2:00pm




Diaramente

Sa realiza cembio de pafisl & los 5:00 &M
35 adultos mayores 1:30 pm
discapacitados esto s un 5130 pm
procedimiento esendial para |3 i i VGl
: m|wh§+ﬁﬁm pafial este sucko o
an e
o B orl incontinencia ¥ la ervcavilidad H‘ﬁw" p"; sy
mikle. lesinnes an @ phel.
Se realiza o ackalamento a 70
adulins mEyones que incluye
actividedas comao [avarse, Diarigments
7 peinarse, sfeiterse, ouidar las En el trascurir del
Acicalamierto ufias y vestirse. Es una parte diz
imporante de [a atenckin integral
del paciente, que pusde mejorEr
su blenestar lisko y peicoldgico.
Se organizan ydT}a:mm Madicamenkes:
B Medicamantos miedicamentos di forma segum y Tuma di Noche.
Arregho de FrEn Hiisitrag
Organizacitn y archivo de |a
historia dinfca. Esto Induye tanto
la estructura de la historia clinica
como la forma an qus s
Hestoras Clinkas:
£ Historias Clinices documantan ks datos del it s Mot
pacients esto oon el fin de
facilitar ai acceso & la informacidn
v permitir una lecturs efidents.
Se realiza visha en hospital 8
pacienta adulto mayor en
medica hospitalizadc envaluar Ctas Medicas
? Viskas ; estado de :.unr:dﬂr:vtsar 12
tratamiento v conccer & -
dedsiones del equipe madico, =
realza tramite de I?.,';" ‘E';
i tra ST
reconccimientn dal cusrpo, recipp | 58 presentaron =¥z
11 Defunciones de actas de defuncidn v i rared;mb: _E-_- =
procedimiento para desting e -
s o=
FIRMA:
5 L1 L L
Sanyl Maylu Gulidrez Sanchez
1.243.141.079

Coordinadora de Enfermeria
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CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N*® 11-80
6743236-31663426888-3015418468

Egreso N° 4201
Fecha: 31/03/2026
Trahajador Luis Eduardo Lesmes Mayorga CC: 1.101.683.806
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Terapia ocupaclonal

S seldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Exiras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otres devengos:

Yalor 1,700,000 Dias 3
Valor Por Dia 56,667
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 1,450,905 Salud ] 38,036
Aux Transporte g 249,095 Pensidn 3 58,036
Recargos promedio  § - Ohros
Total Ingresos % 1,700,000 Total -3 116,072
Meto a Pagar $ 1,700,000
i = -
_Recibio Elaboro

"""-‘-ﬁ' .
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INFORME DE CUAMPLIMIENTC DE QELIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATD
REALIZALDOC ENTRE EL CENTRO DE BIENEETAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA Y
(PROGRARA CENTRD BIENESTAR DEL ANCIAMC

LUES EDUARDO LESMES MAYDQRGA
TERAPEUTA CCUPACIONAL

Precaqtacidn de infarme de 1as actividades realizadss er: 8] mes de marzo 2026

PERICDD & QUE CORRESPONDE EL

U MARZO AL 31 MARZO DEL 2025

iNFORARE
ITEM | OROGACION ACTHVIDAD REALIZADA | CANTIDA |
)
o ’ 7 JUEGOS DE MESA b
Objetives. ,
) FromOVET oS juegos de mese oy @ |
CAPACITACION ! competencla e forma sand entre as E
| con i adultos. | Sesignes
i ACTIVIDALES
poonUcTivas | Descripdidn de la actividad. [
1 DE ACUERDo 1 22 tealfzan actividades de juegls de
oM mega en la cual se les da 2 los aculzos : 20
CELEBRACION | Brimera la oporlusidad cue escojan sus adulios
0OF gustos  por algunos  Juegos  gue  Se ECELL U
ACTVIDADES : desareoilan en masa an los ea |06
v RAOCFSD cdales  elioe paridclazn de  manera
DIE INTERES aunanoma
{3,13,15,1E, 24,25, marzo 2026}
PROMDCNON DE PROCESOS DE
HIG[EWE % ALTO CLIOADD
CARACITALION
COr CHIETMWD:  Promover  al cessrolo de . 1
ACTIVIDBDES ¢ actividaces de higien= personal : Lesidn
PRGDBLLTIAS Desaeredle de la actvidad: sco cosoeralld |
0T ACUERDOY | aervidan de migene ¢ acealada enn log G0
2 CON Caduitos  del  peagraca fon el fn oe Adufbos
CELERRACION  piomaover & arregle personal pol medlp dei | MayOmes
DE corte e cabelle, alicoiado menor dogrande
AT IViIEADES o partigipasidn de ot adullos en fa
Y PROCESD gpecutlch de E:&ﬁﬁﬁjﬁﬁh‘iu‘zﬁ
DE INTERES |

EVIDENCIA




ACOMPARAMIENTO ACTIVIDADES

DE COMPARTIR
CAPACITACION | objetivo,

CON Acompafiar en la ejecucidn de las
ACTIVIDADES actividades de compartir con  los 1
PRODUCTIVAS | Adultos mayores. Sesidn
, DE ACUERDO | pescripcién de la actividad. 40

CON Se desarrolla actividad en la cual se | Adultos
CELEBRACION | realiza acompafiamiento a las personas | —mayores

DE que participan en el compartir con los
ACTIVIDADES adultos logrando un espacio de
Y PROCESO esparcimiento con los adultos mayores.

DE INTERES 31 marzo 2026
ALIMENTO ESPIRITUAL ¥ MUSICO
TERAPIA

Objetivo:

Fortalecer los procesos religiosos entre 4
CAPAE;I’:E‘II':IH los adultos y estimulsr de forma| sesiones

auditiva con sonidos de sus agrados.
ACTIVIDADES 65
PRODUCTIVAS | Descripcidn de la actividad. adultos
| DE ACUERDO se desarrolla actividad con adultos | mayores

CON mayores funcionales y de sillas de

rueda en la gue se les coloca el
CELEBRACION alimento espiritual diario y posterior 3

DE eso se desarrolla musico terapla en la
ACTIVIDADES cual se les coloca la misica de su
¥ PROCESD interés y s@ comparte con  SUS
DE INTERES compafieras los agrados de musica.

(5, 12,18, 26 marzo_2026)
Fortalecimientos de procesos
cognitivos
Objetivo.
CAPACITACION Mantener los procesos cognitivos de
memoria y atencién por medio  de

CON setividades estructuradas. 13
ACTIVIDADES Sesiones
PROGUCTIVAS | Descripcion de la actividad. -
DE ACUERDO 5e desarrolla actividad en espacios de o ﬂ

CON ludoteca en la cual se les entrega @ &0

cada adulto mayor las respectivas | Adultos r
CELEBRACION guias que desarrollaran, logranda que | Mayores

DE cada sdulto se mantenga en la N

ACTIVIDADES actividad logrando ejecutarla y seguir

los pasos para la misma.




¥ PROCESO (2, 3, 4, 5, 8, 10, 12, 13, 16, 20, 25, 26,
DE INTERES 30 marzo 2026)
Taller de pintura
Objetivo.
CAPACITACION | promover procesos emocionales y de
CON expresién. 15&
seshin
ACTIVIDADES
PRODUCTIVAS Descripcidn de la actividad.
se desarrolla actividad en la cual se le 4
 DE ACUERDO da los materiales a los adultos mayores adultos
CON en los cuales participa y se expresa por | mayores
CELEBRACION medio de |2 pintura
DE
ACTIVIDADES (9 marzo 2026)
Y PROCESD
DE INTERES
Elaboracion de papel reciclaje
Objetivo.
CAPACITACION | promover la  reutilizacién  de  los 8
CON materiales ya utilizados sasiones
ACTIVIDADES
PRODUCTIVAS Descripcién de la actividad-.
Se desarrolla actividad en la que se le 25
+DEACUERDO | oiveps @ los adultos mayorees las adultos
CON materias Iniclando con el recortado del | mayores
CELEBRACION | papel para dar |2 utilizacion donde
DE logran participar de la actividad.
ACTIVIDADES (10, 12, 15, 16, 20, 23, 26, 27, marzo
¥ PROCESO 2026)
DE INTERES

FIRMA:

PN PA

i

" LUIS EDMARDO LESMES
MAYORGA :

TERAPELITA OCUPACIONAL
TP 02322
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fiﬂ' Wh o Cen‘trﬂ de Bienestar Por una vejez digna y alegre
L l' -r¢= dal Ancianc de Bucaramanga 52 @Aos de servicios

w ¥ NIT, B90.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890,203.963-9
CALLE 45 N* 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N® 4202
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Sandra Katherine Camacho Garcia CC: 1.098.722.407
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Fisioterapeuta
—Valor 1,700,000 Dias 3
2ago Por Dia 56,667
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario g 1,450,905 Salud 5 58,036
Aux Transporte 5 249,095 Pensidn 5 58,036
Recargos promedio Otros
Total Ingresos $ 1,700,000 Total 5 116,072
Meto a Pagar 5 1, 7000, 000
Recibio Elaboro
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[NFORME DE CUMPELIENTD D
REALIFADG ENTRE EL -CENTRO [

San toga ponceIn ms oRNAFD PreSEntar inlanne ca las aoidadas Sea - Ta08s

CAPACITACIONCE

‘Con el fiz e actusszar & ke

D Bousadyee cue [7faman  s0lEe
. tAmas de promosidn f prevancic |

SANDRA KATHERINE CAMAC KT GARTIA

ALTIVIOARD REALLTADA

wlidos Mmayores an s de
‘ntofds 2N esta olepd de sus YEIAS,
35 |lwva & nabo dheisos falleres

e e salud tisha. Anwpanada de

Py phodasional en paiccibgiz ee

spahzan talleins gue reglvear e |
Bropesiar fisica y wanial, s¢ ya |
a maba e desglio del cueern,
gr  ysclarsoen Clveraas  dudas s
grbra el ema a Falar Iocraraie 2
parmipmzin  dat pduto maor
doaranta @l desarslla e s5'c. 52
redl 7a el teta “habllos de ovida
saiidabia’ y “1le3go oe wldaa”
MARTD 03,21 2026

[ — C—— -

CAMTIDAD

—_ ——

2 5Enanas
20

paril:pEntes
par Esia.

E GELIGACIONES CONTRACTIALES, CUNTRATO
E BIEHESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGSA Y




TERAPIAS FISICAS

Se realiza feraplas fisicas a los
adultes mayores que soiichen el
sarviclo o lo requisran por arden
médica. Se malizan terapiss para
el mansjo de sintomatclogia
doloross, fortalecimiento
muscular, trabajo de patranes de
movilidad y rebabifitackin posterior
g un frauma ya sean golpss o
caldas, Cada sesitn s8 desarolia
en al corsultorio de fisictarapla en
donde s cuenta con divarsos
equipos y hemamientas para bevar
a cabo el desarrolio de dichas
terapiza. Se manejan terapias
para gecusias da ACY,
carvicalghas, lumbalglas, traumas
diractos en rodilta, secisias por
fracluras, artrosis lumbar y de
rodiga.

MARZO 02,04,08,11,16,18,25,30 |

DEL 2026

& sesionas
10
parilcipanies
pof BEERIN
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TERAPIA FISICA A
ADULTOS MAYORES
FOSTRADOS

Con of fin de evitar la pardida
acslarada de B movilidad en al
adulio mayor postrado s& lavan a
cabo diversas lerapias fishcas que
buscan evitar coplracturas v
deformidades arliculares an dicha
poblacién. Se flens en cuenta o
estado eioo actual de cada adulto
mayor v asl definir el Gpo de
intervencidn mas adecusds. Se
realizan ejarcicios para & mansjo
de la mavildad, tomas de peso,
flexibilidad muscular, trabajo de
pafrones de movilidad vy mansjo
del dolor muscular. Cada
intervencidn Uene una duracian de
15 a 20 minwtos por pacianta en al
area de postrados,
MARZO 05,1226 DEL 2026

3 sesiones
4ah
paricipantes
por seshn

VALORACIONES DE
INGRESO

PEEE

Sa conliniian realizanda
veloraciongs de ingreso para el
programa de centro blenestar,
Dicha valoracldn se reallza con al
fin de conocar ol estado de salud
fiskca actual dei adulto mayor que
Ingresa a la instfucion, Se dainicio
a la valoracion con preguntas de
ruting para conocas sUs
antecedenies medions, seguldo
de sintomatologla dolorosa gque
presents aclualments, =a realizy
la aplicacidn do diversas prusbas
de esfuerzo fisico como test de
chair stand, test de indice de
Barthel v feal de Tinetll o indice de
Morze segin sea el caso, Al
finalizar sa axplica al adulto mayor
ks resultados de cada prusba ¥
s respacivas mcomandaciones,
MARZO 03,13 DEL 2028

2 sesionas

valorachonas




De acusrdo & ks capacidades dal
adullo mayor que Se encuenira an
gifa de ruedas s llevan & cabo
diversas actihvidadss de ejercicio
fisico grupal que ayudan a mejorar
fa moviidad, fexibiidad y fusrza

ACTIVIDAD GRUPAL | musoular, 56 lrabaja por grupos
& CORN ADULTOS de 10 a 15 adultos mayorss
MAYORES EN SILLA | logrando la parficipacln de 20 &
DE RUEDAS 30 adulios mayores por sesion. A
dicha actividad & unen adullDs
mayores autovalentes gue desean
paricipar.
MARZO 06,20 DEL 2028
FRMA:  Sanda K. Camacha© .

Fisloterapsuta

“HOMBRE: SANDRA KATHERINE CAMACHO GARCIA CC:1088722407

S
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,g!'; ”-’-;; ": Eentrn de Bienestar Por una vefez digna y alegre
"3 !'..k" 4" del Anciano de Bucaramanga 52 afios de servicios
Rl Ll WIT. 890,203.963-9
CENTRO DE BIENESTAR DEL AMCIANO DE BUCARAMANGA
MNIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso N° 4203
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Midia |imena Casanova Yepez CC: 37.124.421
Pariodo Dl 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Servicios Generales

~ Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,630,000 Dias 31
Yalor por Dias 121,000

INGRESOS DEDUCCIONES
Salario % 3,030,905 Salud L 121,236
Aux Transporte % 245,095 Pensidn % 121,236
Recargos Promedio  $ 350,000 Prestarms
Ortros Devengos
Total Ingresos $ 3,630,000 Total § 242,472
et P e —t
Recibio Elaboro
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA ¥ NIDIA XIMENA

CASAMNOVA YEPEZ
Con toda atencidn me permito presentar informe de las acthvidades realiradas:
[ PERFODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME | Del 01 de Marzo al 31 da Marzo dei 2026
i I
OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA | CANTIDAD EVIDENCIA
Sa resllza ol ases a todos bos
bafios, de los 100 adultos CHariaments tres a
mayores tales coma bafios de las weces al dia,
: Aseo en Bafios hombres v mujeres.
%a realiza el pespectivo aseo
arneglo de todas ks
sic habitackanes y camas donde ‘gﬁg:n' mreghmije
2 . duerma ltos
hahdaciones N 100 adultos MAYORES | | o bitaciones de
de ka modalidad centra
biensstar. 100 adultos
gy ores.




Asen en Se realizan mpieze del drea
' comedores de comedor 3 veces al dia
para 100 adultas mayones,
Se realiza el aseo en las dress
4 Aseo a |EI~EﬁEEEFEEE oamunes de la Instibucidn
A oo kKaske, sala de
televisidn, salén de Iidica,
pasiiins y zonas vendes,

sy

Nidia Jimena Casanova Yépez

37.124.421

Auxiliar de Serviclos Genarales




,Ei +{* '.. CE['ItI"D d'E Bienestar For una vefaz |'.i|'fl;|:iIJ-'u! y ﬁ."'egi P
""Tit > del Anciano de Bucaramanga =2 aiios de servicios
¥ MIT, 890.203.963-9
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso N* 4204
Fecha: 31/03/2026

Trabajador Jairo Echeverria Mavas CC: 91.422.437
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Servicios generales

" Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Soclales, seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,630,000 Dias 31
Valor Por Dia 121,000

INGRESOS DEDUCCIOMNES
Salario £ 3,030,905 Salud 3 121,236
Aux Transporte 5 249,095 Pensidn % 121,236
Otras Devengos & 350,000 Crros
Total Ingresos 3 3,630,000 Total § 242,472
Meto a Pagar § S,Bﬁﬂ:ﬂﬂﬂ
Recibio

CC. Te- YEas. . 0733

i
. Caile 35D

B menostardel@nciamshp sl 0T LY fEsia qanclonooascaraman o com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADD
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA ¥ JAIRD ECHEVERRIA
MNAVAS

Con toda atencidn me permito presentar Rforme oe las actividades reslizadas:

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME | Del 01 de Marzo al 31 de Marzo dal 2026

OBLIGACION ACTIVIDAD REALTZADA CANTIDAD

J Sa realiza &l lavado de Diarlaments
Lavado de ropa | TOP2 o fodos 100 aduttes

mayores pertamacentas a
la madalidad centro

biensstar,

Se realiza la respectiva
dobiada de la ropa de los
100 adultos mayares
pertenecientes a la
madalidad centro
bienestar,

A Doblada de ropa Diariamente




Limpleza del
area de trabajo

Se realiza el respectivo
aseo de la zona para
continuar con las iabores

requeridas

Diarlamente

.. Lavado y
desinfeccidn

Se realiza el lavado de
i tendidos vy sabanas de las
camas de los 100 adultos
mayores pertenadentss a
la modalidad centro
blenestar.

Jveces ala
S2mand.

FIHHMWES?-'

Jalro Echeverria Navas
91423437

Auxiliar de Servicios Genaralas
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';H"' < Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
Yy "J_ q;" del Anciano de Bucaramanga 52 ailos de seyvicios
g WIT, 380,203.963-9
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
MIT.890.203.963-9
CALLE 45 N° 11-80
6743236-31663428838-3015418468
Egreso N° 4205
Fecha: 31/03/2026
Trahajador Edgar Plata Marquez CC: 91.265.077
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Servicios Generales
“sueldo, Auxilio de Transporte, Recargns y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:
Valor 3,630,000 Dias 31
Valor Por Dias 121,000
INGRESOS DEDUCCIOMNES
Salario $ 3,030,905 Salud 5 121,236
Aux Transporte $ 245,095 Pension 5 121,236
Recargos Promedio $ 350,000 Prestamos
Otros Devengos
Total Ingresos L3 3,630,000 Total $ 242,472
Meto a Pagar % 3,630,000

Aanobucarimanga. tom
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO
REALIZADO ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y
EDGAR PLATA MARQUEZ

Lion toda atencldn me permito presentar Informe de |as actlividades realizadas:

FERICDO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

. e
Dl Ol de Marn

4 I [ 1) _
1l 31 de Marzo da

OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA
Se realizan labores
refacionadas con actividades A
de mantenimiento y Fédmigﬁa
reparacidn de los carros de ropa — lavadaras
mantenimiento recoleccion de ropa v 5 silkas de
reparaciones de conaxiones ey
de lavadoras, sillas de
ruedas
Se realiza reparacian y Revisidn y
resvisidn de cabeceros de reparacidn de 9
Reparacidn camas hospitalarias de cabecerps de
adultos mayares. camas

hospitalarias.




Se reallzan jornadas de

cantro bienestar higiene an
todas las areas.

,mﬁm impleza general en las
4 : cuales se busca limpiar las
3 w Sl TS 6 el Dios veces a la
tales como habltadones para A
sy respectiva desinfieccion,
Se realizan limpieza en las
2 ) dreas comunes del asilo
mpieza de garantizando a fos adultos
Y| areas comunes. mayares de la modalidacd Dlavd:::r:{ea uma

FIRMA:

i
2 P q%ﬁf

91.265.077
Serviclos Generales

Edgar Plata uez




:- Centro de Bienestar Por una vejez digna v alegre

'hi '.1 | 4

vy ?r

“ivell"g’ del Anciano de Bucaramanga sz afios de seivicios
"W T 890.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.B90.203.963-9
CALLE 45 N*® 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4206
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Diana Marcela Gelvez Acosta CC: 61.555.438
Periodao Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Servicios Generales

Tweldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,630,000 Dias 31
Valor Por Dias 121,000

INGRESOS DEDUCCIOMES
Salario % 3,250,000 Salud § 130,000
Aux Transporte 5 200,000 PensiGn b 130,000
Recargos Promedio  § 180,000 Prestamos
Oitros Devengos
Total Ingresos 3 3,630,000 Total $ 260,000
Neto a Pagar s 3,630,000

*
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA ¥ DIAMA MARCELA GELVEZ

ACOSTA
Con toda atencidn me permito presentar informe de |as actividades realizadas:
PERIGDO A QUE CORRESPONEE EL INFORME Dl 01 de Mar q'.l];”"-; i de Marzo de
™ | oBLIGACION | ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA

Se realiza el aseo 8 hodos
los bafios, de los 100

Ciaraments tres &
x ASED an tﬂmi ﬁmui 5-;:? htlﬁ [as veres al dia.
Bafios ¥ Mujeres,
S realiza el respectivo
ase0 y arrogho de todas
les habltaciones v camas Diariamante sa
p Aseq donde duermen 100 realiza arreglo de
habitaciones | adultos mayores de la las habitaciones
modalidad centra de 96 adultes

bienestar. Mayores.




Diariamente

Aseo Se reallzan limpieza del Dresayu
1 mnﬁd::las drea de comedor 3 veces P.Inwﬁ:;
al dia para 100 adultos Cena
mayores,

AR I25 | se realiza el 2seo en s | prariamente tres a

4 Areas Areas comunes da la
comunes institucidn como kosko, e
safa de telavision, saldn
de iddica, pasillos y
zonas vardes,

TolA~a  Hatceld  fcher A
DIAMA MARCELA GELVEZ ACOSTA

1067.035,.873
Auyiliar da Servicios Generales




serviclo Mo. de Factura 'M_’d T _.MI N Goncepto valor
Auxillo Exsquial | FEC 441177 30032026  LaColina ‘Cubrimiento Exequial | 5 1,133,200
Atencion !
|Primaria en BALIOOO4451 30032028  AmeSAS Asistencia medica, sevidode | ¢ 4 447,504
! [ .H'I'IEIIIWE |
[ 824663 Y008 Amb Agua | vt Publico Aga ‘s 129550
i B3RO0 W00 GasSA ‘Servicio Publico Gasoriente | §  B52.040
s 246149915 30032026 |Essa | Servicio Publica Luz s 1583872
[Utiles de Aszo 2046 0210372026  Proings SAS  Implementos de Aseo L § 17296505
Utiles de Aseo 20422520643 14NUI06 | Alkosto SA | Implementos da Aseo $ 266,025
. ! '
Infraestiucture Femsterd Aldla | : _
sburss FEC 85358 04032026y Metaales areglo Habiacian $ 404,344
Infrasstructura i iLa Esquina de |2 { i
e FERtes | ez Coratuce ‘Materigles ameglo Habitacicn | § 398,500,
InfiSeSIUCRAE | gsorippasessz | 0702028 Es q,_"""“"’ﬂ"“”"’" Materiales ameglo Habitacion | § 341,000
k i i 1
{Infraeatrucura FEZ2181 | 110032026 .':'“""'“" y Perflies Mtl&ﬂalee. ameglo Habitaclan | § 506,500
‘Fisica : 8AS
;:EI";‘;“‘“"'"'“ | 9520100314008 | 12032028 g‘f’m Cotombia Materiaies arregio Habitacion | $ 2,763,852
|Desgasie ¥ uso : ! hantenimiento cuano frio |
e | eS| 12032028 [Inverties SAS E 311,108
{oehiganannia VA1ZE1555 | 120002008 fimacanss Corana. Materinles amagio Habitacion | § 420,000
|Fisica .E A5 [
Lo PAZ3054 cionzoze | Alinza Elecirics ?Mmﬁam srraglo Habitacion  § 206,505,
‘Fislea 5AS ;
‘Desgaste yuso | ! ‘Boportes y Barandas en .
demusbles FE331 1802028 imm Rey Ardils | | % 822,250,
| 1 i 1
DEﬁgnatu ¥ usn | Drr.l.'ai y Perflles
Fapre | ez L Matorises araglo Hablisclon | § 1518738
: ' TOTALL § 16208705
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H _.:.--"I KEG
% [a Colina

Bucaramanga, marzo 3 da 200
Relzckin de Cobro No. 12622 Grupes GENTRD DE BIEHESTAR

Seflores:

CENTRO BENESTAR DEL ANCIAND
MNIT: BES0203963

Adrc Sefior Pagador

CLL &5 #1180
contabianastardslancianoigmal com
BLICARAMARMEA

Apreciade clante:

Jardines La Colina agradece su prefarencia por ruestra compadia, le reltramos noesiro earmpromiso para foralecsr esle
wincula comercial.

A confinuacién relaclonamas los colaboradares que tisnen plan exequial con Jardines & colina.

Los eolaboradores por s gue no 6 gonsra valor & pagar astan pendientes por framitar rencvacion.

Pare realzar pago con cheque, favor giraro a nombre de Jardines La Colina SAS

MES DE COBRO:  MARIO
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hugsiro sleculive comercial s& conectard con los coleboradores sin velor a pagar, para dar continuidad con su plan de
previsicn exsguial,
Para cushyuier inquielud la Invitemos a contaciarse con nUesios departamentos:

Cartera 3222301385

Plares empresaiales 3203332261-314204 3654

Copdiatmanta,
I: - "
‘4./{ F —_ ] ___l
..
II - - = h-- ™
LUE CARY FANDIND BERNAL
Jeda de Cartara
BEray | atiif ik

(TP Tipa pago (A Articipads;, W vencldo) Sucts Vencida
{GG) Cunta & Cobrer Guols Paclsdss

Dbsarvaciones:

* | rebpaciiva taciurn 5o el Lna v ce realoe o paf corsspordienis

| gz neeedades de relic @ NQPEET S5 recbidn heste 08 25 di cada mees v me reflajaian an a nalacidn de Gobid del s Bigulsnie
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NOTA ACLARATORIA

Segun la Factura De AMB N° 0924663 Por concepto de Servicio publico
de Agua para los adultos Mayores del programa Centro Bienestar, del
01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026, por un valor de § 2.444.510 Se

cancela asi:

= El 53% por un valor de $ 1.295.590 por 31 dias con recursos de la
Estampilla y el 47% por un valor de $ 1.148.920 con recursos de la ESAL

&?ﬁb Guzman Rincon

Revisor fiscal

Ady A

Ludy Zapata Nifio
Directora

ciw_bienestardelancianabiicaramanga.com
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NOTA ACLARATORIA

Segun la Factura De Vanti N° 63393010 Por concepto de Servicio
plblico Gas para los adultos Mayores del programa Centro Bienestar,
del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026, por un valor de $ 1.626.490
Se cancela asi:

El 53% por un valor de $ 862.040 por 31 dias con recursos de la
- Estampilla y el 47% $ 764.450 con recursos de la ESAL,

Kevin Mauricio Guzman Rincon
Revisor fiscal

T
71-_“(;?, ZN_J

Ludy Zapata Nifio
Directora

fancranehucaraman g Cam
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NOTA ACLARATORIA

Segiin la Factura De ESSA N° 246148915 Por concepto de Servicio
pablico Luz para los adultos Mayores del programa Centro Bienestar,
del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026, por un valor de $ 3.007.306
Se cancela asi:

El 53% por un valor de § 1.593.872 por 31 dias con recursos de la
Estampilla y el 47% $ 1.413.434 con recursos de la ESAL.

PR

Kevin Mauricio Guzman Rincon
Revisor fiscal

S ()

Ludy Zapata Nifio
Directora

Hocalle 45 He, 11 PR L Bucarsmanga, Santondes
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e TR . Py und vejez digna y alegre

Ta¥a\l vat del Anciano de Bucaramanga 52 arios de s'fwu:fu; ¥
‘" MIT, 850.203.963-9

NOTA ACLARATORIA

Segun la Factura De DRYWALL Y PERFILES S.A.S N° 32474 Por
concepto de Materiales Habitacion para los adultos Mayores del
programa Centro Bienestar, del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026,
por un valor de $ 1.732.521 Se cancela asi:

Un valor de $ 1.518.736 por 31 dias con recursos de la Estampilla y e
valor de $ 213.785 con recursos de la ESAL

Kevin Mauricio Guzman Rincon
Revisor fiscal

T g O

Ludy Zapata Nifio
Directora

vy hienestardelancha poblcatamanga. cam
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Serviclo | CERTIFICACION | oorion) Concepto VALOR
1 CERTIFICACION | 31/03/2026 ﬁi:&'g::fﬂ ha § 325500
2 CERTIFICACION 31/03/2026 |Implementos de aseo Personal| & 25,131,057
3 CERTIFICACION 31/03/2026 |Alimentos & 35,738,148
TOTAL 5 61,194,705
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AT del Anciano de Bucaramanga 52 aiflos de servicios
i WIT. 380,203.963-2

EL CENTRO DE BIENESTAR DEL ACIANO DE BUCARAMANGA
NIT: 890.203,963-8

CERTIFICA QUE:

1 La Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO, es una entidad 5in Animo
de lucro legaimente constituida, actuaimente existents, domiciiiada en la ciudad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
seqin consta en el cerificado de existencia representacion legal expedida por
dicha entidad.

2 La Instiucién GENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO tiene como objeto social
sonforme & los estatutos el de prestar apoyo y aslistencia social a las poblacionas
de especial proteccion constitucional.

1. Que conforme a lo estipulado en los articulos 356 a 364 del estatuto tributario, este
organismo sin animo de lucro, se encuentra sometido al régimen fributario espeacial
y cumple con lo estipulado en los articulos 125-1 a 125-4 del estatuto tributario para
efactos de descuentos tributarios por concepto de donacicnes.

4. Cuela Institucisn CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANDO ha cumplido en forma
correcta con la obligacion de lievar libros de contabilidad (Art. 364 ET) y presentar
declaracion de renta.

5. Que todos los ingresos obtenidos por la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO, Incluidas las donaciones en dinero, son aplicadas al desarolio del cbjeto
social.

6. Que todos los ingresos percibidos por la Institucion CENTRO DE BIEN ESTAR DEL
ANCIAND son aplicados en el desarralio de su objeto social.

7 Que, desde el 01 de Marzo al 31 de Marzo del aflo gravable 2026, la instiucion
garantizt: Elementos de Aseo Institucional. para lo= adultos mayores de Centro
Bienestar para lo cugl se proyectd un valor estimativo de ($ 325.500) Trescientos
veinti cinco mil quinientos pesos Mcie.

& Que dando cumplimiento al convenic de asociacion N 318 del 05 de Diciembre del
2025 suscrito con la Alcaldia de Bucaramanga y el Centro de Bienestar del
Anciano, la fundacion aporto en especie la suma de (§ 325.500) Trescientos veinti
cinco mil quinientos pesos Mcte,. para la atencién integral de los adultos mayores
beneficiarios del PROGRAMA CENTRO BIENESTAR ofreciendo de esta forma
Elementos de Aseo Institucional.

En constancia de la anterior se firma el presente certificado en Bucaramanga a los

3 dia;-derl'nﬂqld& Marzo del 2026
Judy B/

LUDY ZAPATA NINO N MAURICIO GUZMAN R

Reprasentante Lagal Revisor Fiscal
279715-T

SldnaaLcaramengd, Lem
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EL CENTRO DE BIENESTAR DEL ACIANO DE BUCARAMANGA
NIT: 890.203.963-9

CERTIFICA QUE:

1. La Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO, es una entidad sin animo
de lucro legalmente constituida, actualmente existents, domicifiada en la ciudad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
sagln consts en el cerificado de existencia y representacion legal expedida por
dicha entidad.

2. La Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO tiene coma objeto sacial
conforme a los estatutos el de prestar apoyo y asistencia soclial a las poblacionas
de especial proteccion constitucional

3 Que conforme a lo estipulada en los articulos 356 a 364 del estatuto tributario, este
arganisma sin animo de lucro, se encuanira somatido al régimen tributario especial
y cumple con lo estipulado en los articulos 125-1 a 125-4 del estatuto tributario para
afectos de descuentos tributarios por concepto de donacionas.

4 Que la Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO ha cumplido en forma
camecta con la obligacién de llevar libros de contabilidad (Art. 364 ET) y presentar
declaracion de renta.

5. (Qua todos los ingresos obtenidos por la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO, incluidas las donaciones en dinero, son aplicadas al desarrollo del objeto
social,

6. Que todos los ingresos percibidos por la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANGIANO son aplicados en &l desarrollo de su objeto social.

7. Que. desde el 01 de Marzo al 31 de Marzo del afio gravable 2026, la institucion
garantizd: Elementos de Aseo Personal, para los adultos mayores de Centro
Bisnestar para ko cual se proyectd un valor estimativo de (§ 25.131.057) Veinti
Cinco millanes clento treinta y unos mil cincuenta y siete pesos Mcle.

& Que dando cumplimiento al convenio de asociacion N° 318 del 05 da Diciembre de!
2025 suscrits con la Alcaldia de Bucaramanga ¥ al Centro de Bienestar del
Anciano, la fundacién aporto an especie la suma de (5 25.131.057) Veink Cinco
millones ciento treinta y un mil cincuenta y siete pesos Mcte. para la atencidn integral
de los adultos mayores beneficiarios del PROGRAMA CENTRO BIENESTAR
ofreciendo de esta forma Elementos de Aseo Personal,

En constancia de la anterlor se firma el presente certificado en Bucaramanga a los
31 dias del mes de Marzo del 2026

Judy Z\
LUDY ZAPATA MING IM]E]G GUZMAN R

Representante Legal Revisor Fiscal
27TaT15-T
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EL CENTRO DE BIENESTAR DEL ACIANC DE BUCARAMANGA
NIT; 890.203 963-9

CERTIFICA QUE:

1. La Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO, es una entidad sin anima
de lucro lagalments constituida, actualmente existente, domiciiada en la cludad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
segin consta en el certificado de existencia y representacion legal expedida por
dicha entidad.

2 La Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO tiene como objeto social
canfarme & los estatutos el de prestar apoyo y asistencia social a las poblaciones
de espacial proteccién constitucional.

3. (ue conforme a lo estipulado an los articulos 356 a 364 del estatuto tributario, este
organisma sin animo de lucro, se encuantra sometido al régimen tributario espacial
y cumpla con lo estipulado en los articulos 125-1a 125-4 del estatuto tributaric para
efectos de descuentos tributarios por concepto de donaciones.

4 QOue la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO ha cumplido en forma
correcta con la obligacién de llevar libros de contabilidad (Art. 364 ET) y presentar
declaracidn de renta.

5. Cue todos los ingresos obtenides por ia Instilucisn CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO, incluidas las donaciones en dinero, son aplicadas al desarrollo del objeto
social

8. Que todos los ingresos percibidos por |a Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO son aplicados en &l desarrollo de su objeto social,

7. Cue, desde & 01 de Marzo al 31 de Marzo del afio gravable 2026, la Institucion
garantizo: Allmentos. para ios adultos mayores de Centro Bienestar para lo cual
se proyectt un valor estimativo de (5 35.738.148) Treinta y cinco millones
selecientos treinta y ocho mil ciento cuarenta y ocho pesos Mete.

8. Que dande cumplimiento al convenio de asociacion N° 318 del 05 de Diciembrea dal
2025 suscrite con la Alcaldia de Bucaramanga y el Centro de Bienestar del
Anciano, la fundacién aporto en especie la suma de (§ 35.738.148) Treinta y cinco
millones setecientos treinta y ocho mil ciento cuarenta y ocho pesos Mcle. para la
atencién integral de los adultes mayores beneficiaries del PROGRAMA CENTRO
BIENESTAR ofreciendo de esta forma Alimentos.

En constancia de la anterior se fira el presente certficado en Bucaramanga a los
31 dias del mes de Marzo del 2026

LUDY ZAPATA NIND KEVIN MAURICIO GUZMAN R

Representante Legal Revisor Fiscal
279716-T
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,,,..,.u:,f- : Centro de Bienestar Por tina vefez digna v alegre

'-'il [ uﬂ ﬁmgazr;ﬁim-ﬂmanga 52 AR08 de serviclos
INFORME N.° 05
CENTRO VIDA
Municipio
DEL 01 DE MARZO AL 31 DE MARZO DEL 2026

RECURSOS DE LA ESTAMPILLA AUNAR ESFUERZOS PARA LA
ASISTENCIA Y ATENCION INTEGRAL A LAS PERSONAS MAYORES
EN CONDICIONES VULNERABILIDAD Y ABANDONO EN
DESARROLLO DE LOS PROGRAMAS MODALIDAD CENTRO VIDA 'Y
CENTRO DE BIENESTAR EN EL ASOCIADOS LA ESTAMPILLA
DEPARTAMENTAL ¥ MUNICIPAL PARA EL BIENESTAR DE LA
PERSONA MAYOR

CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT 890.203.963-9

CONVENIO DE ASOCIACION N° 318-2025

DEL 04 DE DICIEMBRE AL 30 DE JUNIO DEL
2026




Comvanio W%

Parodo de Ejecucton del Informe |

Fecha de presentacién dal Informe:

318

DEL 01 GE MARTIO AL 31 DE MARZO DEL 3029

15 OE ABRIL DEL 2036

ESAL : CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANG DE BUCARAMANGA
MIT; 850203 6538
Distribucién de los Recursos
ESAL
RECURSOS EETAMPILLA ESPECIE
PRESUPUEST]  esecucion SALDO PRESUPUESTO| EJECUCION |  sALDO %
£ 223600447 | 5 34274520 |5  1E03eSEE0| 15%|§ TEABIO060 | § 20920880 | § 148756080 | 1B
£ 223800,440 | 8 34, 374520 | § 18832886390 5 175686060 | & 28920880 | § 144,756,080

[Total Convenio | §

399,286,500 |

Jd

e
ZN_

LUDY ZAPATA NIND
Represantants Legal



Mo. da
Servicio | Comprobants|| to o sl gusio Nombre Tercer Concapta VALOR
i VAL 8 A A
Egresg
Coordinadon’ Miaming Ded 01 de Marzo al 31
Direc 4207 FUCYA028 |Ludy Zapsta Mifo de Maroo del 2028 5 3500000
Brofesiona Maming Ded 01 de Marzo al 31
on Psicologia 4208 3102028 |Deane Milena Castiflo Laon de Marzo del 2028 5 1,200,000
Manigiilsdar Maming Dael 01 da Marzo al 3
& Afrrwriicn 4208 IVONE028  |Yelmy Andrea Rodhguez de Marzo del 2028 5§ 2820000
Maripladar ilhrrli'lu Oel 07 de Marzo al 21
At 4210 A10V202E |John Fredy Aecinlegas Vargas de M del 2026 5 3,630.000f
- i Momina el 07 de Marzo &l 31
Mulrlciorisia 4211 3032028 |Ana Victorie Vilamizar Jaimes e M el 006 1 &0, D0y
Supailar de : ; Homing Dl 07 da Marzs all 31
Enfaerniils 4112 31032028  |Jaldar Alexis Rodriguer Chacon ds Marzo del 2028 £ 3,300,000
Profesional
: Sandra Kathanne Camacho Momina Dal 01 de Marzo & 31
Fislco, Cognithvo| 43413 10202 3 1,120,003
v Product! Garcla de Marzo def 2028
Profeslonal .
Fisico, Cognifhvo| 4214 31032028 |Luls Eduardo Lesmes Homsine. Dl 07 de Mireo ol 1,120,000
da btarzo det 2026
i Prodisttiva
Prafesicnal .
Fislco, Cognitivo] 4215 3102028  [Yohana Avendafio Roparo rm" Dl 01 da Marzoal 31 | . 3.1DI:LDGOI
& harzo ded 20268
¥ Produciiva
Sarvicios Momina Del 01 de Marze & 31
i 4718 31032026  |Morley Rocha Sanmenin da b el 2026 E H.EBI:I.DG'J{
Sarvicios x Mormina Del 01 de Marze & 31
General 4247 082088 |Daniel Cenlens Fasz da M del 2026 8 3.&:&0.@]
Sarvicios peemiing Del 01 de Marzo & 3
ko 4218 JAE0H Marly Semano Wejia dies Mz clal 008 £ mnm‘
TOTAL § 13.390,000
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,‘r v “-*g_ Centro de Bienestar Por wna vijez digna y alegre

- L 9, (" " del Anciano de Bucaramanga 52 aflos de servicios
v MIT, B90.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4207
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Ludy Zapata MNifio CC: 63.300.892
Periodo Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Coordinador Centro Vida

Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

~ Valor 3,500,000 Dias 21

Valor por Dia 175,000
INGRESOS DEDUCCIONES

Salario 3 3,500,000 salud $ -
Aux Transpore ] - Pension b -
Recargos Promedio  § - D"m
Ditros Devengos 5 .
Total Ingresos $ 3,500,000 Total $ .
Meto a Pagar $ 3,500,000
Recibio

2
.c—g%;rmw/

& brenesiarchelancranobpal
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO ENTRE
EL CENTRO DE BIEMESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA Y LUDY ZAPATA NIRD

Con toda atencidn ma permita presentar informe de las actividades realizadas

PERIODD AL QUE CORRESPONDE EL INFORME

| Dal 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2020

OBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

CANTIDAD

EVIDENCIA

SUPERWVISION
DEL
SERVICIO DE
ALIMENTACION

Compra de insumos para la
elaboracidn de los mentis dianos.
Se asiste al area de la cocina para
supervisar que kos alimentos hayan
sido preparados segin el mend
establecido previamente.

Se supervisa que haya suficiente
marcado para los diferenies meanus.
Se revisa el estado de las neveras,

congedadares.

Se Ingtruye sl personal scbre l8
comacia manipulacion i
arganizacion da los alimentas como
verduras, frutas vy proteinas.

Se coording con el personal el asac
general del mes para el drea de
cocing, &l cual comprende [Bvado
general de parades. limplar \echos,
lavar pisos, lavade general de
estufas v impiaza de congeladones
Y NBVAras.

Se coording la compra de |a
proleina del mes; polo, came,
visoeras de res, atin, pata de res.
Se coordina compra de ‘proteina y
alimentos para la semana,

Aotividades
realizadag
an el mas.

EUFERVISION DB
LAS LABORES
DEL PERSOMAL
DE SERVICIDS
GHEMERALES ¥
MANTEMIMIERTO.

Reunitn con &l parsonal de aseo
para establecer &l cronograma de
aseos profundos para of comedor de
Centro vida y el d@rea de [0dica,
Supervision de los aseos realizados
en bafios, comedores, dreas de
fisicterapia, [Gdica.

inspeccidn semanal a intervalos de
dias para verificar las |labores del
personal de senvicios ganarales.
Eniraga de Insumos para el aseo de
las dreas comMUnes.

Coordinar  lavado general del
comedor.

Alistamiento de dreas para el aseo
genersl del CBAB

Actividades
realizadas
Ded mes




EAOERAMACIGN OE

EL MES COM LOS
PROFEERICHALES

ok

S8 realza reunidn con  fos
profesionales de  fisioterapia,
peicologla y Trebajo Social, para
programar las aclividades a realizar
can los adultos mayores de Caniro
Wida

Se ha cbienido més participacidn de
los adultos mayores en todas las
aclividades programadas por los
profesionales.

Se actualiza la cartelera con el
CRONOGRAMA DE ACTWVIDADES
de los profesionales para al mes
enero 2026

Para e mes con el equipo
interdisciplinaric e  programa
actvidades

Maren J036

ACTIADADER
ARMNIETRATIVAS
En FAVOR DEL

CENTRO VDA

—

. Se

programa  compras  de
mercado, slementos de aseo,
papeleria para baneficio  del
Centro Vida.

Se reciben solicludes para
nusvos Ingresos al programa, se
hacen uros cambios por salidas
dafinitivas y una persona fallecida.
Sa coording con la secretaria del
CBAB vy la Auiliar administrativa ia
reglizacion da los informes pare la
Alcaldia.

Se revisa los listados de asstencia
al programa, se apoya la alencidn
de casos en particular que
requieran hablar con |a directora.
Se reciben donaciones en especie
y & agradeca a los donantes

RELMIDN CON
LOs
SEMEFICIARMDS
DEL PROGRAMA,
CEMTRO VDA

1.

Se recuerda la necesidad de cuidar
los alementos que =& utilizan para al
sarvicio de allos como kas sillas, los
banfcs, lavamanos.

Tarnbién sa les recuerda que deben
asistir a las actividades que iog
Donantes traen para beneficio de
ellos; participar da los bafles, juegos
y damas, no solo |a comida y que
salen y s& van,

Se entrega un KIT DE ASED para
baneficic de tfodos los adullos
mayares del programa.

2024.

Jady 7:&,)
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L 1-1':"1 r Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
A "dn del Anciano de Bucaramanga 52 aflas de sevvicios

MWIT, 850.203.953-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N® 4208
Fecha: 31/03/2026
Trabhajador Diana Milena Castillo Leon CC: 37.724.751
Periodo Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Psicologa

selda, Auxilio de Transporte, Recargos v Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 1,200,000 Dias 21
Valor Por Dia 60,000

INGRESOS DEDUCCIONES
Salario % 250,500 Salud : % 38,020
Aux Transporte $ 249,500 Pensidn % 38,020
Recargos Promedio - Ctros
Total Ingresos $ 1,200,000 Total $ 76,040
Meto a Pagar ] 1,200,000
Recibio Elahoro
A Saridie

¥ B atar del

- ,J.Centrn ' .. : »
(Lo Bttt & B

C.C. 54.324.3¢ -Bﬁ""w
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALTEADD ENTRE EL CENTRO DE
BIEMESTAR DEL ANCIANG DE BUCARAMANGA Y (PROGRAMA CENTROD VIDA]

DIAMNA MILENA CASTILLO LEON
PSICOLOGA

Prasentacon de infanme de las actividades reafizadas desde el 1 de marzo hasta &l 31 de marze:!

. OBLIGACTON ACTIVIDAD REALIZADA

Pacomides (58 realizan recorridos por 18 ingtitucidn, de
unes @ viernes, durante una hora y maedia,
dends a taws de g ewisha,

<e realizan charfes refledves v de
para favorecer el busn
TALLERES aio v al gumnidaca an & adulbo meyorn,

Damos Nklo 8 Eieres de fomackin 0

po Coral, oon el epoyo de la BMA

Brticulackin wndo habilidades de reminsoencls,

con i3 BEMA eagniltives, socsies. Participan dal grupo
Carm ra Cenbro vida 15 sdiltng mayorss

ot CHU S

= DIANA MILENA CASTILLO LEON
37724751




i ':"' Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
bovgs del Anciano de Bucaramanga 52 afos de servicios
" WIT. 890.203.253-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N® 4209
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Yeimy Andrea Rodriguez Camacho CC: 1.100.892.173
Periodo Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Operarios de Cocina (Manipulador de Alimentos)

“eldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

valor 3,630,000 Dias 21
Valor Por Dia 181,500
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario b 3,030,905 Salud ] 121,236
Aux Transporie £ 249,095 Pensitn $ 121,236
Recargos Promedio 350,000 Frestamos
Otros Devengos
Total Ingresos £ 3,630,000 Total $ 242,471
Meto a Pagar 5 3,630,000
Recibio
M gt £

cc. ool 12

CAramamya, o oim
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INFORME DE CUMPLIMIENTD DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y YEIMY ANDREA
RODRIGUEZ CAMACHO

Con toda atencldn me penmito presentar informe de las actividades realizadas:

| PERIODO A QUE CORRESPOMDE EL INFORME Del 01 de Marxo al 31 de Marzo del
ORLIGACTION ACTIVIDAD REALTZADA CANTIDAD

5a realiza el proceso de
' preparar y senvir las
i limentos como
Preparacion % Déarlamente tres
: R desayuno almuerzo veoas al dia

comida, onces mananas
y tardes para 60 aduftos

mayores del programa
centro vida,

Se realiza & lavado v
limpleza de todos las
utensilios utilizadas en el
e LE"?; e transcurso del dia por Diariamente tres

los 60 adultos mayores veces al dia
pertenecientes al
programa centro vida.




Limpéeza del
drea de

trabajo

Se realiza la limpieza de
toda ef &rea de la codna
y @ 5u vez &l [avado de
los utensilios utilizados
diariamente, para que
esta drea este apta para
la manipulacion da
alimeantoes,

Diariaments tres
waces al dia

Seleccidn de
Mimenkos

Se realiza la seleccion
de los alimentos que
astén an buen estado,
para conkinuar oon su
preparacion a los 60
aduttos mayores del
programa cenbrg vida.

Diaramesbs tres
vieces al dia




5 Comida

Se realiza la preparacidn
e la comida de los 60
aduttos mavores de |a

institucidn
perienadentas al
programa centro vida,
siguiendo log
fineamientos de (a
minuta alimenticia,

Diariamenta tres
veces 3l dia

Yo Andves .0

Yeimy Andraa Roddguez Camacho

1.100.892.172

Operario En Cocina




ﬂr‘f vy Centro de Bienestar Por una vefez digha vy alegre

s :-';H . del Anciano de Bucaramanga £2 gfios de servicios
o MIT. 800, 203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N°® 11-B0
6743236-3166342888-30154184568

Egreso N° 4210
Fecha: 31/03/2026
Trabajador lohn Fredy Arciniegas Vargas CC: 13.510.904
Periodo Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Operarios de Cocina (Manipulador de Alimentos)

“ueldo, Auxilio de Trangporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Valor 3,630,000 Dias 21
Valor Por Dia 181,500

INGRESOS DEDUCCIONES
Salario b 3,130,000 Salud % 125,200
Aux Transporte % 200,000 Pansidn 3 125,200
Recargos Promedio % 300,000 Prestamos
Diros Dievengos
Total Ingresos % 3,630,000 Total .4 250,400
Meto a Pagar 5 3,630,000
Recibio
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA Y JOHN FREDY ARCINIEGAS
VARGAS

Con toda atencidn me permito presentar informe de las actividades realizadas:

perlono A QUE CORRESPOMDE EL INFORME

—

TTEH
OBLIGACION | ACTIVIDAD REALLZADA CANTIDAD
Sa realiza el asen en el Diarlarnente trés
RSB £ Srea de cooins veces al dia.
. pasilios de
Cocna
Sa raaliza el asan en &l Diariamenta tes
, ARED dr=a de cocing veces al dia.
pasllios de
cocing




Se reallza & respactiva

ey asan de todas los
E;Eﬁug: utensilios de cocina Dizriaments
Aseq an
refrigeradore |  Se reallzan impleza del Diariamente

drea v de refrigeradones




Aseo a las RS
§ o ml'r Se realize el aseo en las
pue paredes v puertas de la
oocina.
Asen a las
g pyedesy i iadien ol s e b Dlaramente
puertas m;ﬂwﬂeh
na,

by T

Accmiesas N,

JOHN FREDY ARCINIEGAS VARGAS )

13.510.904

Auxiliar de Servicios Generalas
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. NIT. B90.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N° 11-30
6743236-3166342886-3015418468

Egreso N 421
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Ana Victoria Villamizar Jaimes CC: 1.094.241.418
Periado Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Mutricion y Dietetica
— Valor 800,000 Dias 21
Pago Por Dia 40,000
INGRESOS DEDLCCIONMNES
Salario $ 800,000 Salud 0
Pensidn o
Prestamos 0
Total Ingresos 5 800,000 Total s -
Meto a Pagar 5 800,000
Recibio

g ME
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CONTRATO DE PRESTACION

INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES
DE SERVICIOS DE ANA VILLAMIZAR JAIMES

PERIODO REPORTADO:01 DE MARZO AL 31 DE MARZO DE 2026
ANA VILLAMIZAR JAIMES — NUTRICIONISTA

ACTIVIDAD EVIDENCIA
REALIZADA OBIETIVO CANTIDAD
2 elabora minuta temendo an L M A
euenta creancias y habitos Cuatro ciclos Fit=3 T4 =
alimentarios, asegurando que cada ddo lo TS -2 - =
.. i menls proporcionan k& comipone los 7
rE::Tmﬂ‘:I canfidad adecuada de energia vy diasde la
nutrizntas segin las BEMMAna. - =i -
necesidades, con &l fin de i
pontribuir 3 una nuirchin
galedable
Realizar capacitacion continua a Se reailzo
Capacitacién loa manlpuladores de aliffeios capacitacion a
mensual 3 ded servicio de alimentacion del manipuladaras
manipuladores de | cantro de bisnestar del anciano de glimantos
alimentos con al fin de brindar a los distribuidas an 4
consumidosas un almento que secciones cada
no afects su salud ¥ gque no seccidn con una
incurra en una enfermedad duraclén de 30
tranamitida por alimanios. FinLDE,
Revisién de bodega para
Senlclo de veriflcacion de fecha de Cualro dias por
aiimentackin del vencimienic, verificando el ERMAna que
CEAR mélodo PEPS, o cual evita nutricidn esté
desperdicios: Ee ideal para presanti &n
productos perecederce, ya que CBAB.
ggagura que |os articutos mas
antiguos sa uliicen primand,
minimizanda &l riesgo de que s&
deterioren 0 caduguen.
revision da registros de
temperaturas cuyo fin es
varificar el cormecto
almacenamienio de alimantos
paracaderns.
Con &l fin de establecar un plan Sa reallzd
de atancién integral enfocado a valoraclin
las necesidades del adulte nutricional &n la
mayor &8 realiza una vaiorackdn | modalidad centro
nutricional que incluye toma de vida para dar
Atencitn y medidas antropomatricas, crientaciones
valoracidn aramnasis alimentara, datos que parmitan
nutricional paraclinicos, signos y aplicacian contribuir a
del formato Mini Mutricional mjorar el
Azzasament, Qua &5 UNAa estado
herramianta da facil apieacion nutricional del
reconocida por su efactividad en aduila mayor

gl eribado nuiricional da la
parsona adulla mayor.




Plan de atencién | Se realizd regisiro an @ formaie | Se registnd una
Integral PLATIM posterior al andlizis walotaciin
realizado teniendo en cuenta el | nuiricional an el
resuftade de valoracion platin digital |
nutricional realizada medianta e
herramientas como ef MNA-SF - T
indicado por el Minlsterio de
Salud v Proteccidn Soclal, | i
Se realizd reviskan y analisis
Suminisiro de para priorizacion de adullos Se raalzd fa
complemeantos y mayares residentes dal Centro entrega a 20
suplemantos de Bienestar, para & suminisiro | adullos mayores
nutricionales a los | de complemanio nutricional de | complemantos
adulioa mayoras apoyo por estado de nutricionales.
malnutricién o por pateloglas
qua lo requieren, teniando an
cuania bos productos existenies
en la instiluckin v la revision de
casos madiante valoracidn v
analisis da historias dinicas.
Evaluar & proceso del estado Se raalizd B
nutricional que permite ver seguimiantos
Seguimiento gvances an la complementacian | nutriclonales los
Mutricianal y suplementacian nuiricional en cuales se
log adultos meyores con Aesgo | @ncUeniran con
yio maknufrician. pérdida de masa
miuecular
Se reallzd acompafiarmisanio en Ea raakza
Acompadamiento | la distribucidn de alimeniss con | acompafiamisntio
en la distribucldn | |a finalidad de conocer horarios, | a dos tiempos de
de tiempos da sobrantes, caracteristicas comida
comids organciépticas en cada tlempo [refrigerio de
de comida. tande y cena)
tres veces por
=T
FIRMA:
’:——%m.u L 0ot 3 .
ANA VILLAMIZAR JAIMES

1.084.241.418
Mutricionista
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Trabajador
Periodo
Cargo

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANG DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N° 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4212
Fecha: 31/03/2026
Jaider Alexis Rodriguez Chacan CC: 1,095 298,145

Del 01 Da Marzo al 371 de Marzo del 2026
Auxiliar en enfermeria o en salud piblica

—Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos v Extras, Prestaclones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

valor 3,300,000 Dias 21
Valor Por Dia 165,000

INGRESDS DEDUCCIONES
Salanio § 3,100,000 Salud -3 124,000
Aux Transporte ] 200,000 Pensidn g 124,000
Recargos promedio  § - Citros
Oitras devengos
Total Ingresos $ 3,300,000 Total $ 248,000
Iets & Pagar i SRS,
Recibio fﬂgl.jggm

q,-:-ura.

& mrnestardelanciansbeaty = spcianobucaramanga.conm
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO
REALIZADO ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y
JAIDER ALEXIS RODRIGUEZ CHACON

Con toda atencién me permito presentar informe de las actividades realizadas:

PERIODO AL QUE CORRESPONDE EL INFORME

01 de MARZO ai 31 de MARZO

[temn | Obligacion Actividad realizada Cantidad |  Ewvidencia
El programa Centro Vida m [a toma de
signos  vitales  (tensidn  arterial,
saturacion de cxigeno vy frecuencia
cardiaca) como procedimiento
esténdar para evaluar la salud de los | Diariamente:
1 Tomade |adulios mayores. Para asegurar la prasian
signos | precision, se orienta a los participantes arterial & 30
vitales y | a reposar previamente, La medicion de adultos
glucemia | glicemia se realiza segin necesidad, | mayores y
preferiblemente  en  ayunas, pam giucometria a
obtenar resullados optimas. | 4 adultos
Posterorments, se brinda una mayores.
explicacion clara sobre el estado de
salud individual, jurto con
recomendaciones personalizadas para
pramover su bienestar,
Se realiza acompafiamiento en
horarios de alimentacidn procurando
Acompafia | que los adullos mayores no presenten
miento en | alteraciones o complicaciones &l Actividad
2 horas de | momentos de  consumir  alimentes, | semanal con
alimentaci | ademas de Bevar el control de los | &0 adultos
an adultos con requerimlentos especiales mayoras.,
como diabéticos
Se realiza visita a algunos aduftos
Se realiza | mayores los cusles  presentaron | adultos '
yisitaa | dificultades o accidentes, los cuales | mayores
3 adultes | impiden su asistencia continua a la | velorados
mayores | institucién, evidenciando sus estados duranta las
de salud, motivos y procurando el | visitas
bienestar programadas




Actualizaci | Se actualiza la informacién de cada
én del plan | adulte mayor mediante la revision del | 60 adultos
individual | platin de actividades, Se recopia mayores
Centro | Informacién de cada especlalidad | segin hisforia
Vida (terapia ocupacional, fisioterapis, clinica.
trabajo social, enfarmeria), asegurando
un proceso integral de atencion fisica y
mental.
Gestion de | Se gestionan, planifican y crganizan [as | 5 citas de
citas cites médicas tanto de medicina | medicina
médicasy | general como de especialidades, | Generaly 2
pspacializ | garantizando la continuidad y el (de
gdas zeguimiento de los procesos de salud | Especializac
de los aduftos mayores. an.
Se desamollan charfas educativas
Charla orientadas a fortaslecer habitos de | 2 veces por
educativa | higiene bucal y aseo personal en los | semana con
sabre adultos mayores, con @l fin de prevenir la
higiene del | enfermedades y  promover el | parficipacion
adulto guloculdado de 22 adulios
mayor Mayoras. ] |




Se realiza la toma y reglstro de | Se les realiza
7 Registro | asistencia de los adultos mayores | a 60 adultos
de durarte el horario de almuerzo, mayoras.,
asistencia | garantizando el control de participacion g
adutics |en el servicic aslimentario y el
mayores | seguimiento al cumplimiento del plan
nutricional diario.
Sarealiza orentaclén de las ordenes y
8 | Orentacio | formulas medicas recetadas, | Se reallza la
nde despejando dudas ademas de daries actividad con
fdrmulasy | pasos a seguir con la ruta de salud, | 11 adultos F
medicame | ademas se les ensefia de como tomar mayores
ntos su medicamentos, horas,
concentraciones y  fechas de
vencimiento para que confinden con
tratamientos adecuados
8 | charlas Se realizan charlas especiglizadas en | Se realiza
promocién | promocitn y prevencion de |a salud en | actividad con
¥ laz cusles se busca disminuir los | 30 adulios
prevencion | faclores de riesgo, ademas oe Mayores
de salud mantener enfermedades crinicas
estables, charlas de vaecunacidn,
enfarmedades cronicas, loma de
medicameantos enire otras
/ |
FIRMA: [
4M£Ej off. fé?-r (-'%M
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Jmnﬁmzﬂs RODRIGUEZ CHACON

CC:1086208145




Centro de Bienestar

Por wuna vefez digna y alegre

del Anciano de Bucaramanga 52 aios de servicios

MIT, B90.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N* 11-&0
6743236-3166342888-3015418468

gp 1 ]
£ *10%‘}?1%'3%

Egreso N® 4213
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Sandra Katherine Camacho Garcia CC: 1.098.722.407
Periodo Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Fisioterapeuta
Valor 1,120,000 Dias 21
‘ago Por Dia 56,000
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario 5 870,905 Safud s 34,836
Aux Transporte 5 249,095 Pensidn 5 34,836
Recargos promedio Oitros 0
Total Ingresos s 1,120,000 Total s 69,672
Neto a Pagar 5 1,120,000
Recibio Elaboro
LT
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Centro de B ; ¥
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO
REALIZADO ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA Y
SANDRA KATHERINE CAMACHO GARCIA

Can loda atencién me permito preseniar informe de (s aclividadas rezlizadas:

“PERIODD AL QUE CORRESPONDE | 1 DE MARZO AL 31 DE MARZO DEL 2026
EL INFORME

OBLIGACION ACTIWVIDAD REALIZADA CANTIDAD

Se contindan trabajando diversos
ejercicios grupales con los adulics
mayoras de centro vida, con el fin
de mantensr acliva a la poblacidn
mayor se realizan ejercicos de
EJERCICIO FISICD | movlidad articular, balioterapia, | ., ..o
t GRUPAL :ﬂh’arﬂhﬂlﬂi musculares, trabajo 12"‘““
& la resistencia y el equilibtio ¥ P

ejercicios de la nLn:ﬁnad&n. Se pmﬁmpa{xﬂi
| trabajan de_forma individual o | POreeE

grupal acompafiado de diversos
ritmos musicales.

MARZD 10,24,26 DEL 2026




TERAPIAS FISICAS

Sg resliza teraplas fisicas a o3
adultos mayores que soician &
soervicko o lo requiaran por orden
médica, Se realizan terapias para
@ mansjo de sintomatologia
diolonosa, fortalechmiento
muscular, trabajo de patrones de
movilidad y rehablitacion posterior
a un lrauma ya sean golpes o
caidas. Cada sesion se desaroiia
en of conzuliodo de fisloterapia en
dondde se cusnta con diversos
equipos y heramisntas pars levar
a cabo o desamolio de dichas
terapias. Se manejan leraplas
para secuelas de  ACY,
cervicalgias, lumbsigles, lraumas
directos en rodilla, secusias por
fracturas, artrosis lumbar y de
roditla.

MARZO 0Z,04,08,11,16,18,25,30

DEL 2026

B sesiomas

participarnies

CAPACITACIONES

Con s fin de actualizar a los
adultos mayores en lemas de
interés en esta etspa de sus vidas,
s¢ lleve 8 cabo diversos ladleres
educativos que Informen sobre
temas de promocian y prevencian
an la salud fizica, Acompafieda de
la profesional en pelcologia se
realizan lafleres gue mejoran el
bienastar figioo y mental, && lieva
a cabo al desarrollo del concapla,
56 esclarecen dhversas dudas
sobre o fema a iratar logrando la
participacion del adulto  mayar
duranie &l desamcilo de este, Sa
realiza al tema “habitos de vida
saludable” y “riesgo do caidas”,
MARZD 03,31 2026

A Sandra K. Covoche G

Fisioterapauta

"NOWBRE: SANDRA KATHERINE CAMACHO GARCIA CC:1088722407
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CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
MNIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
b743136-3166342888-3015418468

Egreso M@ 4214
Fecha: 31/03/2026
Trahajador Luis Eduardo Lesmes Mayorga CC: 1.101.683.806
Periodo Del 01 De Marza al 31 de Marzo del 2026
Cargo Terapia Ocupacional

Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Soclales, Seguridad Social y Otros devengos:

alor 1,120,000 Dias 21
Valor por Dia 56,000
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 870,905 Salud 5 34,836
Aux Transporte h 249,085 Pension 5 3,836
Recargos Promedio Otros
Otros Devengos
Total Ingresos % 1,120,000 Total L3 69,672

Meto a Pagar $ 1,120,000

Elaboro
'J':'." tar del
¥ak v, Centro de Bigngsta
r:ﬁ V5 <" Lufaramang
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INFORME BE SUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONYRATO REALIZADD
EMTRE EL- CENTRC DE SIENESTAR DEL ANCIANC DE SUCARAMANGA Y EOLEARDHD LESMES

BAAYORGA TERAPELTA DCUPACIONAL

Frasertacion de irforme de 12s actividadss realizadas PROGRAMA LENTRO VIDA

" PEAIGDO A GllE CORRESPONCE £ INFGRME 1 MARZO AL 31 MARZO BEL 2026
ITEM OBLIGACICGN | | ACTIVIDAD REALIZADA [ EANTIDAD EVIDENDIA
1
: T ACCMPANAN ENTO DESARROLLO DE
ACTIVIGADES GRUPAEES
1
ZAPACTTACKON | Objetivos.
N * Fortaiecer les procesos de  oanvivendia
I ACTIVIDADES e interzccion de lox adultos mayares 1
l PRODLCTRVAS . 3
1 DE E CUERDO Descripcion de la activided. seslon
’ FoN % realiza  attwidad en espacio
: . ‘prgarltado cor anterioridad pars gue
CELLB;}:'CIQN todas los 2dultos estén cénnades v so a0
i _
ACTIVIDADES guadan axpresar con  faciidad d -Elﬂl. Ao
lograr roejorar  algumas  nconvenientes | >
¥ PROCESD ! . :
_ e gppwivercla quo se praseatan con maares
E tNTERES ) :
lat  mismes  acultes, ademds s
romplementa 13 actividad fan :guUnDE
pjeccicion  de  msbramlente  logrande |
| partcipar |a mayoria de los adubtos. ;
.. 3imarig 2026
FREHAOLCICN DE PRCRCESOS G
HIGIEWE % ST CLIDADO
CAPACITACION L
FoN ABIETIWD:  Promowver ! desamailo e SEEiG
ACTI‘-.:"IDHDES acnygidades de higlena pereonl
- FRODUCTIVAS | pacamelle de la activider: se cwsarrobla |:|1IIE
5 , DE ACUERDD | actividae de hZlene y acic#lade fon s aduites
CON adJltne  ¢e- arogrema cor 2 fin de Mayores
CELEBRACION promover el airegia persceal por medio del
CE ! corta de cabelin, acicalwds menor foprandd
SCTVIDADES - 13 partupeelor de oz afltoes en 02
Y PROCESD aiecucion e esta actividad
BE INTERES Marga 1 2026




CAPALITACION Objative,
i

Entreaa de kit de higlena .

COHy -Foralecer el proceso de qgiene i
ALTIVIDADES persgnzi v Cuidade de cada  adukes Seninn
S PRODUCTIgAS  P1EvOT TER, i
. DE ACUERDD Descripeidn da 1z actividad, L3 . m
| S8 realiza al respectivo Adultos - e
CELEARACIIN | zcompafiamiento a fa ejecucion de la;  mayores
3 artividad en fa cusl primero s2  les :
ACTIVIDADES -_refuurze- _a les  adultos  mayores .Ia |
¥ BROCESD importancia de. rdantener adn:-:uau.‘n-_- !
. . : profasns  de higlene  y  prosentacidn
! DE INTERES personal po: |o cuaf con fa ayeda dei kit
8 DIOMUAVE este prodesa.
{11 marza 2026}
JUEGQS DE MESA
QBJETIVIY:
Promever la participocion de las 2dulbes !
: mayores &7 schvidades  fdicas oy
| CARBCITACIy © REreabvas.
1
i COM ‘o
Deseriprion de la activided. B sesi
; aesionas
| ;‘r”' IVIDALYES 5¢ raalizaron  diferertes actividades !
) A PRODUCTIVAS |Estr|.r|:turadai en la que se desqrrolan |
DEACUERDO | 2y mesa en 1as cuales se vined'a Ia:! 33
CELE;EEFIGN |parl:icipaclc'rr| e lox adultos para que ndultas
; . taa ung particine sigufendo MEYOrES
L?”" cirstrucciones  y  dando interés 1 ias
ALCTIVDADES activigadas gue e gusten a cada Una.
¥ PROCESC

D'E INTERES

{3,13,15,18,24,75 marzo 2026]




CARACTTACIOM
CON
ACTIEDADES
PRODLCTIVAS
, DE ACUERDD
COM
SELERRALC IO
OF
ACTIVIHADES
¥ PROKESD
[HE INTERZS

achividados estructuradas.

| los pasos !pﬂ rgrli‘n&[ i}l'aia' 23, 75,

FORTALECIM |[ENTO DE MOTRICIERA LD
FltNA
Ohjetive.
Manterer ios procesos copnitive:  de
memaria  y atencidn por medio  de

Descripcion de I3 actividad,
S¢ desarrnlla z2chvidad en espacies de
lutdoteca en la ceai =& S enrega A
cada  adultn  rayor  las  respectivas
guizs que desarecliaram, |Sgranuo guoe
cada  adulto s mantenga en  la
actvidac iogranda  cjecutarla vy sEgulr

mara 2026) o £

Lpciones

£
adultos

FTayores

‘T,Z'l_ : .iﬂ_LE"

LLIE EDUARDD LESRAES METDRGA
TERAPEUTE QCLPATIONAL
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?,h.,‘ »«; Centro de Bienestar Por una vejez digna y afegre
. ;!l':v*_ del Anciano de Bucaramanga 52 aniar de servicios
b MIT. 850.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.962-9
CALLE 45 N® 11-30
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4215
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Yohana Avendano Ropero CC: 1.007.369.767
Periodo Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Actividades productivas y Recreativas
_"h"alur 3,100,000 Dias 21
~ 'ago Por Dia 155,000
INGRESOS DEDUCCIOMES
Salanio b 2,850,905 Salud 3 114,036
Aux Transporte L] 249,095 Pension % 114,036
Recargos promedio Otros
Total Ingresos $ 3,100,000 Total % 218,072
Neto a Pagar $ 3,100,000
Recibio

g DLLMF‘M Pty o=
T —

B heenestardelanoanrabpaise F [ienestardelancenobLucaramang & .o
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO
REALIZADO ENTRE EL - CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIAND DE BUCARAMANGA Y

YOHANA AVENDANO ROPERO
Con toda atenckin me resentar informe de las actividades realizadas:
PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME Dl 01 de Marzo al 31 da Mares del 2028
T oBUGACIGN | ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA |
i Acompafiamiento en lechera con
fvarias adufos Mayores,
promoviendo @ participacién
R va, el fortalecimiento de 18
los  soclales y la ADULTOS
espaclos  de lectura &
mpartida,
:m con on de foleres de
MANUALIDADES ualidedes conm  adultos
como  estrategia
¥ LECTURA rapéutica, orientados a la
ulackin  cognitve, Ia 12
ora de I metricidad fina v ADULTOS
promocion del  bienestar MAYORE
|, fevorecendo o g
presion  persoral oy la
utoestima
" TECNICA DE
ESTIMULACION licacidn de la  técnica  de
(COGNITIVA A TRAVES ' cognithva a traves de
JUEGO DE MESA de mesa con adultos mayores | 10
@ el desarrolio ADULTOS
abiidades como e memora, MAYORE
cidn, el razonamiento idgico v g
nteraccidn social en un entomnol
Jidico y participativo,
Fi
ADULTCS
HM;EIF:E

%n Nl e Nde e

1.007.369.767
ades productivas Y recreatives




I:._'.:,'i*.,’g.; i, Centro de Bienestar Por una vefez digna y alegre
) :! ."n.ﬂ ! ﬂ;ﬁr %Z%Eﬁgg:?gﬁmmﬂﬂgﬂ 532 aios de servicios

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANOG DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4216
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Norley Rocha Sanmartin CC: 1.067.035.573
Periodo Del 01 De Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Servicios Generales

" Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos v Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

Dias 21
Valor 3,630,000
Valor Por Dia 181,500
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 3,030,905 Salud 3 121,236
Aux Transporte % 249,005 Pensidn & 121,236
Recargos promedic % 350,000 (Mros
Otros Devengos
Total Ingresos $ 3,630,000 Total s 242,472
MNeto a Pagar - 3,630
“Recibio
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y NORLEY ROCHA
SANMARTIN

Con tada atencién me permito presentar informe de las actividades realizadas:

| Dl 01 de Mareo al 31 de Marzo ded 2407

[ PERIDDO A QUE CORRESPONDE EL INFORME
ACTIVIDAD REALTFADH CANTIDAD EVIDENCIA

T
OBLIGACION

Sa realiza el ase0 a todos
los bafos, de kos 80
adultos mayores tales Digriznments fres a

1 Aseg en Bafios | como bafios de hombres las vaces al dia.

¥ mujeres de la
madalidad cendrg vida.

==

*l=':

R iig

=
-

Se realiza ¢l respactivo e
asen y ameglo de s#as ¥ ]

ADOYD EF) E5e0 elemenins para @5 Diari I
: m‘gﬁﬂaclm V| actividaces programadas vez al l:ll'uw
& los 60 adultes mayores 2
actividades de |a modalided centro
vida.




So reafizan labores de

limpleza del dea de Diarlamenite
3 Apoyo de coclna | comedor 3 veces al dia Desayung
para & adultos mayores Almuserao
de fa modalidad centro Cena
vidka.
P Se realiza & Apoyo FILHTH
pOVD 2N 3520 8 realzar & aseo en las
. l&s dreas draas comunes de la Dfmuﬁa
COITILNEeS Institucion comd kKioska,

sala co televislidn, saldn

de lidica v zones verdes,

%EE‘W &odly S

Morley Rocha Sanmartin

:I..I]E? 035.873

Auxiliar de Servicios Generales




iFhi e 4
- . ‘l:; Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
s e uﬁ " del Anciano de Bucaramanga 52 anos de servicios

L Al NIT. 890.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N° 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N* 4217
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Daniel Centeno Paez CC: 91.475.628
Periodo Del 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Servicios generales

~Suelde, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Secial y Otros devengos:

valor 3,630,000 Dias 1
Valor Por Dia 181,500
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario & 3,030,905 Salud % 121,236
Aux Transporte % 249,085 Pension 5 121,236
Recargos promedio 330,000 Diros
Oiros Devengos
Total Ingresos % 3,630,000 Total § 242,472

Neto a Pagar ] 3,53&!]1]1]'

Recibio

??ft::?/ (=2
c'ﬂ,?//ﬁ//_j" ng

o
& blepestarda ;|||r|.'.|;r_||:||:'._l-i._l b com & ded Blepre s CaidelaCanobUcaramAanpa.- Corm
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, COMTRATO REALIZADO ENTRE
EL ~CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y DANIEL CENTENO PAEZ

Con toda atencidn me permito présentar informe de las actividades realizadas:

o5 ] —— — 1 4 | o g
Del 0l de Marzo & 31 de Marzo o

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME 206

TN
DBELIGACTON ACTIVIDAD REALTZADA CANTIDAD

Labores di Se reallza arreglos locafivos
1 manienimiento y | de techos de las habitaciones, E;?;T:.—;E
reparacién. paszillos y cormedores

1]
14
oy




Se presta apayo an algunas
. APOYO 8N | ryividades de desinfecciones | Dos veces ala
actividades d& |~ gg papitaciones, camas y semana.
desinfeccidn damas,
N Reparacién Se raaliza instalacitn de ———
locativa pratitlera d
Se realizan jornadas de
impleza general en las cusles
Jomadas de s& busca impiar |as zonas veres a la
4 sseo general | comunes del asilo tales como Dn;m“n:
cocing y demds, para su
respectiva desinfecdon.
_ Se realizan Bmpieza en el
Limpiaza de
5 cuarde da la despensa,
4883 COMUNSS. | (oo eodern v fachada Diariamente
CFIRMA: ‘7/_«
j&:ﬂ;‘r/ Lot 7 e
Daniel Centeno Piez
01.475.628
Asistente de Servicios Generales
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rativor Centro de Bienestar i -
""'_-i o .a, ; Por una vejez digna y alegre
-I'“E;!':':' . cel Anciano de Bucaramansa 53 ﬂﬁn-i;- e .*-‘-u:?rvr'c?.:'-:rs 4
g NIT. 880.203.963-9
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-9
CALLE 45 N® 11-80
6743236-3160342888-3015418468
Egreso N*® 4218
Fecha: 31/03/2026
Trabajador Marly Serrano Majia CC: 63.536.638
Periodo Cel 01 de Marzo al 31 de Marzo del 2026
Cargo Servicios generales
— Sueldo, Auxilio de Transporte, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:
Valor 3,630,000 Dias 21
Valor Por Dia 181,500
INGRESOS DEDUCCIOMNES
Salario (3 3,030,905 Salud % 121,236
Aux Transporte % 249,095 Pensidn 3 121,236
Recargos promedio  $ 350,000 Otros
Otros Devengos
Total Ingresos 5 3,630,000 Total s 242,472
Meto a Pagar ] 3,630,000
Recibhio Elaboro
- Iy,
Snd T ets, Centro de Pigngétar del
iy %E{;‘I‘ Ancia b fgaramanga
i Sermno '
cc Tgo ~ LH

MO0 LT MAn gy, GOl




SR

mrwer uved | e fecraian s 1o 1 mﬂl s e [ e it sz By

=4 [ WIL o'k 'r . -_:r.ﬂ 30 [ !_E.rr__ rﬁ L] 7 e 51 [ _i.u._n i e R 1 B L_H
i L

el e 1k el sy e o 1. | 12 faon T...i_“ if Jowara e ik wrw | e e jaeste | o [ rives (kg TonHe T Bl
e r_n.._H | b o hoviny | AT L 00 RS etk r__..ﬂ.ﬁ. w nE RERE | rﬁ et BT | L] ..I_.___.H_._.L Y T M
L T..l...._.- N ] e by | o fud e et ol o i | W L e mlu:l..lu s B !—Hl L R L At
=i are r_—_wm._.“ = ' ¥ ECi | & u:_.ﬂ.ﬂ habwir b6 | oo ety oot 0 ..ET.I# o THE h sl o =
- g pemrw o feees  peoomes fefuepeen  fmaris [ eco mean dosl (s mﬂr!u_ sl | o | avm s o] T W
w  jmes  pwwiy ot eesipaonis |mpee mwn  ReRng §Epeonmesn ims o o jwenes  foomiin |mwan £ RS T
o i b WrIF | oo ey 1 VO IETES | O et e i " ll_ﬁ_uﬂ”l:ﬂ.l i i _u.ﬂrﬂ.rﬂﬂ..n o | w A i T LT :E.-LH.:
- juic’ paspes 1 | = e ferew i IR TS | fur e o] Lo i .-.WHET_.E___ o |l | X L IR ._.I_HLE =
m facar  potoery Jocjernd  peetifEOKROE )W R r.n___n..“ = Wikl LT lr bt bl e bk L it s
in s vmonit |m et i o e et rt...u....ﬁ ® oejins Pewin n.mu.:i.i..._ bwrils | znnu ki . R
=5 'ty | RS o ma ey | e e |l mitii | sl peiTasenst ety fd h_.I__.._E.._E_. jwa n .-.!_n SATROATH] LA 2
- e b s Lk :T o B e 1AL 11 [rrmt s pc T i [ o aad’ LT i FII TE i 11 | man 3 serl Dalpl  mnavs. oy B
ol _“_r foem B s i I __..__r.__..ﬂ__. sy Ll o I ] L] "-.E_l i _____.-__.rl_...H arreiried I 4
i i) TR 4 jmrien i v 1 e s B |1 mwry s um " !E_i...i_____ L] ui ._HET. " L ]IH aEitrs 2 H
LR TV ke o | o g promr | o i | B (e RIS b i L] lhn_r..._.-.m e H.ITE.E e U N L | T EH11L KK Harig Iy =
C T WO | W i e | ok ol | B el AT poawit'th | iR Eetwrm | = _"!_n C TR = T i L L LT
. S e wai 15 !r-ﬂ - e | __:.r_.d.u o w1k | ) ot RS R L ".u.l el 0h (= ale L i | ) i
= jpad ol SRUEITE Nk ] e foimml il | OF Jiao Ry joafons 1y | ol e WS W | . uHB ST T T L .utﬂ Svenimy 1Y 10
o fparan N s o i b L oot | !uurw_..:.u T.._____.._ m i Emis g | m sy i e e 3 i
L ] a'ou 'l | W jer i CE i R R TR T | e menta el EH _a._._rarﬂ O 4 i T L .H_..." I bkl L It e

[mse frurns| o o1t v i 414 WIT TR LY ot vy fusrarens poE warkE |imosE B (e W) PRI b S e AT T

posnaie [mrmcon | evios pisvaricy ey fumens| | s s o vy fesimints| | e ) GALLTISMO e ey

K ‘ERAl
UEHLNSEY BTjjueld m.w_.._._"w.nr 2




INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIEMESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA y MARLY SERRANO MEJIA

Con toda atencidn me permito presentar informe de las actividades realizadas:

01 de Marzo al 31 de Maroo del 2026 J

| PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

TTER

OBLIGACION | ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA

, .

Se realiza el asen a bodas
las bafos, de los 60
adultos mayores tales Diarlamente tres a
i Assp en Bafios | como bafios de hombres las veces al dia,

¥ mujeres de la
modzlidad centro wida.

Sa realiza & respeciivn
aseo v arragho de sliias ¥
Apayo en aseo mr;;: "“'El . | Duaraments una
’ organizacion | o . en aduitos mayores vez al dia.
actividades de |z modakidad centro

vida,




Se reallzan labores de

limpéeza del drea de Diarlamente
s | Apoyo de cocina | comedor 3 veces &l dis Desayuno
para 50 adultos mayores Almuerzo
de |a modefidad cenfro Cena
vida.

Se realiza el Apoyo para
ApOyD BN 3520 8 realizar & 3520 en las Diariamente tres a
i las dreas #rees comunes de la s veces ol din.

COMUnES institucldn como kioske,
sala de televisidn, saldn
de lidica v zonas verdes,

-:111‘-1 Sendno,

Marly Serrano Mejia
63.536.638
| Auxiliar de Servicios Generales




Sorvicic | No. de Factura m Nombre Proveedor|  Concepto Valor

il Exequisl | FEC441174 | 30032028 LaColina Cubrimiento Exequial = § 884,500

‘Atencion En | i _
Alimentacion - Z04z2GaE42 | 1410372026 _menms.a Alirgniacion $ 355 530

Utiies de Aseo- : |
UllesdeAseo - SH2IT1 200032028 VelagroSAS bt | ¢ 520,000

; i LaEsquinadeis |, i
Infrasstructura FE34084 : 2500372026 | Sonatruseien ‘Materiales | § 424,090
] : TOTAL §  1.884.520
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& [a Colina
&.nn‘trrl'ql-.m?ﬁliﬂ!ﬂ- - - S
Relaclén de Gobro Mo, 12566 Grupa: CEMTRO VDA

Sofones:

CENTRD BIENESTAR DEL ANCIANG
HIT: BR0Hk3RES

Atn: Sefior Pagadar

CLL 45 #11-B0
conlavensstardelanciano@gmall com
BUCARAMANGA

Apreclado cliare:

Jardines La Colina agradece su preferencia par nugsira compaiiia, ls refieramos nuesio compromiso para fortalecar sl
wincuse comarcisl,

A confinuscién relacionamos los colsboradores que Beren plan exsquial con Jardines |a colina.

Los colaboradorss par los Que no se gensra valor @ pagar estdn pendientes por ramilar renovackin

Para realizar pago con chague. faver girérdo & nombre de Jardines La Colina 5.A.5
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Fecha del gasto i ALOR
Serviclo CERTIFICACION OO SMIANAAL Bpto V.

Desgaste y uso de muebles,

i CERTIFICACION 31/03/2026 |[materiales e insumaos no 5 51,700|

consumibles

2 CERTIFICACION 31/03/2026 |Flementos de Asec General S 10,033,280

3 CERTIFICACION 31/03/2026 |Alimentos g IE.EH,MUI

TOTAL S 26,929,980
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T“I‘; Yy Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
v2¥elfvg’, del Anciano def!ucammanga 52 anos de servicies
“¥-*"  NIT. 890,203.963-9

EL CENTRC DE BIENESTAR DEL ACIANC DE BUCARAMANGA
NIT: 890.203.963-2

CERTIFICA QUE:

1. La Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO, es una entidad sin animo
de lucro legalmente constituida, actualmente existente, domiciliada en la ciudad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
segln consta en el certificado de existencia y representacion legal expedida por
dicha entidad.

2 La Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO tiene como objeto social
conforme a los estatutos el de prestar apoyo y asistencia social a las poblaciones
da especial proteccion constitucional.

3. Que conforme a lo estipulado en los articulos 356 a 364 del estatuto tributario, este
organismao sin animo de lucro, se encuenira sometido al régimen tributario especial
y cumple con lo estipulado en los articulos 125-1 & 125-4 del estatuto ributario para
efeclos de descuentos tributarios por concepio de donaciones,

4. Que la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO ha cumplido en forma
correcta con |a obligacion de llevar libros de contabilidad (Art. 364 ET) y presentar
declaracion de renta.

5. Que todos los ingresos obtenidos por la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO, incluidas las donaciones en dinera, son aplicadas al desarrollo del objeto
social.

6. Que todos los ingreses percibidos por la Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIAND son aplicados en el desamollo de su objeto socal.

7. Que, desde el 01 de Marzo al 31 de Marzo del afio gravable 2026, la institucion
garantizé: Desgaste Y Uso De Muebles, Materiales E Insumos No Consumibles.
para los adultos mayores de Centro Vida para lo cual se proyectd un wvalor
estimativo de ($ 51.700) Cincuenta y un mil setecientos pesos Mcte.

8. Cue dando cumplimiento al convenio de asociacion N° 318 del 05 de Diclambre del
2025 suscrito con la Alcaldia de Bucaramanga y el Centro de Blenestar del
Ancianeo, la fundacién aporto en especie la suma de (3 51.700) Cincuenta y un mil
setecientos pesos Mcte, para la atencidn integral de los adultos mayores
beneficiarios del PROGRAMA CENTRO VIDA ofreciendo de esta forma Desgaste

- Y Uso De Muebles, Materiales E Insurnos No Consumibles.

En constancia de la anterior se firma el presente certificado en Bucaramanga a los
31 dias del mes de Marzo del 2026.

Lady 20 M
LUDY ZAPATA NINO MAURICIO GUZMAN R

Represantante Legal Revisor Fiscal
278715-T

Sk Calle s o 1 Ey

0 Tals. 300547
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L T Centro de Bienestar Por una vejez digna y ategre
u :-:;!':.1. 45 el Anciano de Bucaramanga 52 aiios de servicios
L Ll MIT. BRD.203.563-9

EL CENTRO DE BIENESTAR DEL ACIANO DE BUCARAMANGA
MNIT: 890.203.863-9

CERTIFICA QUE:

1. La Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIAND, es una entidad sin animo
de lucro legalmente constituida, actuaiments existente, domiciliada en la ciudad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
segln consta en el cedificado de existencia y representacion legal expedida por
dicha antidad.

2 La Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO tiene como objete social
conforme a los estatutos ol de prestar apoyo y asistencia social a las poblaciones
de especial proteccion constitucional,

3. Que conforme a |o estipulado en los articulos 356 a 364 del estatuto tributario, este
srganismo sin 4nimo de lucro, se encuentra sometido al régimen tributario especial
v cumple con lo estipulado en los articulos 125-1 a 125-4 del estatulo tributario para
efectos de descuentos tributarios por concepto de donaciones.

= 4. Que la Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO ha cumplido en forma
correcta con la obligacién de levar fibros de contabilidad (Art. 364 ET) y presentar
declaracién da renta.

5. Que todos los ingresos obtenidos por la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO, incluidas las donaciones en dinero, son aplicadas al desamolio del objeto
sacial.

8. Que todos los ingresos percibidos por la Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL
AMNCIANO =on aplicadcs en el desarrollo de su objeto social.

7. Que, deade &l 01 de Marzo al 31 de Marzo del afio gravable 2025, la Institucion
garantize; Elementos de aseo General. para los adultos mayores de Centro Vida
para lo cual se proyectd un valor estimative de ($ 10.033.280) Diez millenes treinta
y tres mil doscientos ochanta pasos Mcte.

8. Que dando cumplimiento al convenio de asoclacién N® 315 del 05 de Diciembre del
2025 suscrito con la Alcaldia de Bucaramanga y el Centro de Blenestar dal
Anclano, |la fundacién aporto en especie la suma de (§ 10.033.280) Diez millones
treinta y tres mil doscientos ochenta pesos Mcte. para la atencion Integral de los
adultos mayores benaficiarios del PROGRAMA CENTRO VIDA ofreciendo de esta

= forma Elementos de aseo General,

En constancia de la anterior se firma e presente certificado en Bucaramanga a los
31 dias del meas de Marzo del 2026,

Ly 2
/ G
LUDY ZAPATA NING K MALRICIO GUZIMAN R

Reprasentante Legal Revisor Fiscal
279715-T

B Calle A% heo, 1T - 724

| Tals; 204 54
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. ::'ﬂ?fi i, dcll?!ntl'"ﬂ de Bienestar Paor una vejez digna y alegre
y¥ i! f:i . H?_A;;:I:l:lalrsn-a :;Ezlﬂl;}:rcaramanga 52 aitos de servicios

EL CENTRO DE BIENESTAR DEL ACIANO DE BUCARAMANGA
NIT: 890.203.963-9

CERTIFICA QUE:

1. La Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO, es una antidad sin animo
de lucro legalmente constituida, actualmente existente, domiciliada en la ciudad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
segln consta en el certificado de existencia y representacion legal expedida por
dicha antidad.

2. La Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO tiene como objeto social
conforme & los estatutos el de prestar apoyo y asistencia social a lag poblaciones
de especial proteccion constitucional,

3. Que conforme a lo estipulado en los articulos 356 a 364 del estaluto tributario, esta
arganismo sin &nimo de lucro, se encuentra sometido al régimen tributaric especial
y cumple con lo estipulado en los articulos 125-1 a 125-4 del estatuto tributario para
efectos de descuentos tributarios por concepto de donaciones.

S 4. Que la Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO ha cumplide en forma
correcta con la obligacién de llevar lioros de contabilidad (Art 384 ET) y presentar
declaracion de renta.

5. Que todos los ingresos obtenidos por la Institucién CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIAMO, incluidas las donaciones en dinero, son aplicadas al desarrollo del objeto
social,

8. Que todos los ingresos percibides por la Institucion CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO son aplicados en el desarrollo de su objeto social.

7. Que, desde al 01 de Marzo al 31 de Marzo del afio gravable 2026, Ia institucion
garantizd: Alimentos. para los adulios mayores de Centre Vida para lo cual se
proyectd un valor estimativo de (§ 16.845.000) Dieciséis millones Ochocientos
cuarenta y cinco mil pesos Mcte,

8. Que dando cumplimiento al convenio de asociacion N” 318 del 05 de Diciembre del
2025 suscrito con la Alcaldia de Bucaramanga y el Centro de Bienestar del
Anciano, la fundacidn aporlo en especie ka suma de ($ 16.845.000) Diecisais
millones Ochocientos cuarenta y cinco mil pesos Mcte. para la atencion integral de
los adulios mayores beneficlarios del PROGRAMA CENTRO VIDA ofreciendo de

i esta forma Alimentos.

En constancia de la anterior se firma el presante certificado en Bucaramanga a los
31 dias del mes de Marzo del 2026

LUDY ZAPATA NINO Mﬂﬂ GUZMAN R

Representants Legal Revisor Fiscal
2787156-T




. .
:
i
M H
. : .
i Do
! -
L L
;
1
!
i
. i .
: -
" H
1

Y )

g

enans

7  mpgmnaan

I . aear e

P oErLIpELEy

P T LI

' M T

M. -
R T T S
n W1 e rermpgmuiaa |
ITEIEIT B ......qI.L A
e ry a- n " T N
T w aln’ ......!... :
Toan: -a = N _ r PR
i rm T B gt
HTE TR A ] . PR
' F- . i '
e om e e .
- s - amm mar mmmsamas = —— .

=

EE e —um e g

[RCaE N EE L Lo

RIS LR RN H T By T

et o iy

e

RETE R

LT R pEag

PR Ty
[ DTN |t

LT Er TRy WIS

LA TITH L.__ L T 1 . ..u-.” H I“- ..1_n. .1.1. (1] '
LT el ” - PR TP, i T T
P = ” | ...... I T T
it T e e ce e,
~E e Tl ——
s - S T wmaeen
- T T M e
- - o " lammInuauL . BEer e HI—
L “a Il ST 14 32wy L banr
- T - 1 m | 13 % %,
o " PR s P
- L4 - H BN L L i TRy
LT n " [ S, B0l - maz IEraafE o Lead
. = a e 2y |reema gy b
H1— . n 'n F — TR T e :x.._......n. LOTI I
ran ~u 12 nle g vam a ; ot ‘&
-..._,. e .“..- .: 1: : . u:..”..._:.....:.. '
L] - = Tiraem -
[ . o a B 1 .:.:T_,. Py L
" ’ Can " 1 =14 TR
i “ . e ez
" n ."!v_h.p"m ' ~n iy £l 4 areroegn - [T RLIE H I
_ v rmwemcy i " " . - T TSR KMede ot lE aAACGID e fd
’ _ w .-.L._.Lvn" =l P |...|m|.|“.r.|...:.|r... H i I...rr-.. a...-........._. -..__. . u..I1
: " Tt et Semnd e R
'™ 4 ¢ T reweunka VEDSTELIHELTLE RN o 0T G R T P
- T =0 _ wpm oy nwma X et 1 rapic in

Svenddly P =t

1
LA 1] - kT N

B P T T

H T8 A EL LR

LI Fo R

| erara e

YL I

=hedicKuas A

1T UL H T I

.....
i SPTRUTE R REVENR P

ELT I T I
HET T
¥H pme

e |

i e




bl

L PR R Ve w7 N TR LT L R PR ORI TR A ()

- . _ " mne “em Do u _ HSTITH vl LT I ] rl [T P T R
4 4 “ ! B T rec’ g R m P CET=r 1 Lerr poree] D Chedwdr wan v
s ) T =ir A’ T [ ...,.nln.l..m...u......l PR . TR oL araer R R |=
< : . .u:._.u.-l. TAiean ST - T ¢t e Cene wemEn ..n:”n.._m_..h" v | =
v w » , " = e “ N Sl L] _ = ‘. L ...._” .”._.L:..?.-.. LR TTEL R TRE Y IR (L2
’ 1 .“ N . T wnm L 1N - WLk v ' - PR T Y T e
" _ _ Tz he=ku - e ._ t " - 3 : L L T (N RN ] ”......u-}._.q. PR P
- . P . T Tty “ Bl 'r] ' T T e = i e
T b _ o o R S N i

* _ ~i_ et I SRS " . ;o :.im L N =

" . _ [ o -,y 1 H : r-a cr I'n H m g Y SLE T

* : . T PR [ . _ Ny _:_...n_n“.._m T’ . nofoaf. F I 1 i BT
LA : _ " LR rap £ h [ uﬂ_.n..._.“ n . =T A erane; | TIICRTI BN



Codigo: F-PDC-6100-238 37-033

ﬁ* REGISTRO BEMEFICIARIOS RECURSO | Versin: 1.0
ESTAMPILLA CENTROS VIDA Fecha aprobacidn: Abnl-05-2019

Bz i sie

e
I -.1.-.1'.'r.r|-.:|r\.
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Nombre de la Institucién: Centro Blenestar Del Anclano De Bucaramanga Coenvenio: 318-2025

HNOMBRE DEL ADULTC MAYOR Adelfo Sonzalez
COCUMENTOS DE IDENTICAD 5.726.917
DIRECCION Parque de la vida en un Rancheo
RED DE APOYO Centro de Bienestor del Anciane Bucarama
DISCAPACIDAD 51| |NO| X [mMEs| marzo | aNO | 2026
Ditlgencie los espacios segdn los dias que aplique
FIRMA ¥/O HUELLA
LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES §
.'r e
LUNES 8 MIERCOLES 11 JUEVES 12
MIERCOLES 18 J : 18 VIERNES 20
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ESTAMPILLA CENTROS VIDA Fecha aprobacion: Abril-05-2018

| Pagina: 1 de 1

Nombre de 13 Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Alba Luz Hurtedo Pefia =
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 63.317.925
DIRECCION Carrera Bw - Occ # 42-87 Campo Hermoso
RED DE AFOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD sI| |NO| X |MEE| MARZD | ANO | 2026
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
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Mombre de la Ingtituclén: Centro Bienestar Del Anclano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMEBRE DEL ADULTO MAYOR
DOCUMENTO DE IDENTIDAD

Alberto Flores Celis

13.843.997
| DIRECCION Calle 44 N° 9-13 Chorreas de don juan
RED DE AFOYD Centro de Bienestor del Anciane Emm-mn
DISCAPACIDAD i 81| |[NO| X [MES| MarZO ﬁqzﬂ
Diligencie los espacios segln los dias gue aplique
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Nombre de la Inslilucién: Centro Bienastar Del Anclano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR | Alvare Pedraza Cruz
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 91 242 025
| DIRECCION Sector 1 N® 4-79 Villas de Girardot
REL DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucaroma |
DISCAPACIDAD 1] |NO| X |[MeEs| maRz0 | ARO[ 2026 |
Diligencie los espacios segin los dias gue aplique
FIRMA Y/O HUELLA i
! LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES § VIERNES §
I
| J
|
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MNombre de la Institucion: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR | Alvaro Rusda Agudelo

BOCUMENTO DE IDENTIDAD 13 822 769
"DIRECCION Carrera 10c N°® 69-29 Africa

RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD [st1] [nNo[ X [mes| Mmarzo [aMO| 2026 |

Diligencie los espacios segdn los dias que apligue
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Mombre de |a Inslitucién: Ceniro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenic: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYDR

Alvaro Rangel Ardila

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

5.546.842

DIRECCION _ Carrera 10 casa 3 7B Café Madrid !
| RED DE APCYD Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga |
| DISCAPACIDAD [s1] |NO| X [meEs| mapzo [aNO| 2026 |

Diligencie los espacios segun los dias gue aplique
FIRMA YO HUELLA
LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES 5 VIERNES 6
2 7
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Nombre de |a Institucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

WOMBRE DEL ADULTO MAYCOR Angel Maria Contreras

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 2.12z2.267

DIRECCICN Carrera 14 N°45-35 Chorreas de don Juan

RED DE APOYD Centro de Bierestar del Anciano Buecaramanggo
| DISCAPACIDAD [8I]  [NO| X [MES| MaRZO | aNO| 2026 |

Diligencie los espacios segun los dias que apligue
~ FIRMA Y/O HUELLA
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e Paging: 1 de 1
Mombre de la Instilucion: Centro Blenestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025%
NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Anibal Delgado Rey
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 5 567.516
| DIRECCION Carrera 14 # 45-81 Chorreas de don juan
RED DEAPQYD Centro de Bienestar del Ancians Bucaramanga
DISCAPACIDAD [s1]| [No[ x [mes| mamzo | aANO| 2028
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
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I Pagina: 1 de 1

Nombre de la instilucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenlo: 318-2025

MOMBRE DEL ADULTD MAYOR Carlos Arturo Bernal Murcia
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 19 062.533
DIRECCION Carrera & N® 21-43 Narifa
'RED DE APOYQ Centro de Bienestar del Ancianc Bucoramanga
DISCAPACIDAD [sT1] [NO| X [MES] MarzZo | ANO| 202
Diligencie los espacios segun los dias gue aplique
FIRMA Y/OHUELLA
LUNES 2 | MARTES3 MIERCOLES 4 JUEVES § VIERNES &
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Fi ' %
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Mombre de |a Institucion; Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

| NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Crispulo Morales Vargas

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

13.816.268
E'HEGG“E'N Carreras 14 A N #45-35 Chorreras de don Juan
RED DE APCYDQ Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD | a1 | INO [ X [meEs| Mmarzo [aNo| 2028
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
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Wombre de la Institucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio; 318-2025

NOMERE DEL ADULTO MAYOR
DOCUMENTO DE IDEMTIDAD

Carlos Remolina Suarez |

13.825.298

| DIRECCION Carrera 5 Oce N°42-45 Campo Hermass
RED DE APDYC Centro de Bienestar del Anciane Bucaramanga
DISCAPACIDAD |s1| [mo] x [MES[ maRZO | ANO | 2026 |
Diligencie los espacios segin los dias que apliqus
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Mombra da la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

[ NOMERE DEL ADULTO MAYOR - Cristian Narifio Villamil
| DOCUMENTC DE IDENTIDAD 17.081.997
| DIRECCION Carrera 14 A N® 45-35 Chorreras de don Juan
| RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucaramange
| DISCAPACIDAD [s1] [NO[ X [MES] MarZO |ANO[ 2026
Diligencie los espacios segdn los dias que aplique
B Fiﬁ:!l_l_ﬁ. YO HUELLA I
LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES § | VIERNES &
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Mambre de la insfitucidn: Centro Bienestar Dal Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

MOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Daniel Remolina Pedrazra

DOCUMENTC DE IDENTIDAD 91.218.339
DIRECCION Carrera 4 Occ 46-39 Campo Hermoso
RED DE APOYD = Cenfro de Bieneslar del Anciano Bucaramanga |
DISCAPACIDAD [s1]  [No[ X [mEs| Marzc  [aNo| 2026
Diligencie los espacics segun los dias que apliqgue
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Version: 1.0

Fecha aprobackn: Abrl-D5-2012
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Nombre de la Instiucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

[ NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Dionicio Maldonado Gomez

DOGUMENTO DE IDENTIDAD

13.821.574

DIRECCION

Calla 30 # 5-28 Girardot

"RED DE APGYO

Centro de Bienestar del Anciane Bucaramanga

| DISCAPACIDAD

8T |

[ MO | X [ MES |

MARZO |

ANO | 2028
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| cadigo; F-PDC-6100-238,37-033

-F'ﬁglnir 1ded

Mombre da la Institucién: Centre B

ienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

"NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Dony Builes De Bedoya

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

42.961.193

DIRECCION Calle 20-279 Marifio
RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
CISCAPACIDAD — (st [MNO[ X [MES| MARZO [ANO| 2026 |
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
_ FIRMA Y/O HUELLA :
_ LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES § I VIERNES 6
LUNES 8 MARTES 10 MIERCOLES 11 ~ JUEVES 12 VIERNES 11

FOBAITEE PTE% g FT5%

2w
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Nombre de la Instilucion: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025
Eliecer Gutierrez Sangino

NOMERE DEL ADULTO MAYOR
DOCUMENTO DE IDENTIDAD

13.823.7%0

‘DIRECCION B Santanderr # 22-40
_F!ED DE APOYO Certro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD [sx] [wno| x [mes| marzo |[aAR0| 2026
Diligencie los espacios segun los dias que apligue
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Mombre de |a Insttucidn; Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMSBRE DEL ADULTO MAYOR

Eliecer Armands MNavarro

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 5 547348
DIRECCION Carrera 14a N® 45-35 Chorreras de don Juan
RED DE APOYO Centro de Bierestar del Anciaro Bucaramanga
DISCAPACIDAD | 8T | [NO| X |MES| MmaRZOo |ANO| 2086 |
Dillgencie los espacios segln los dias que apligue
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Nombre de la Inslitucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

| NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Elvinia Lopez Torres

| DOCUMENTO DE IDENTIDAD 37.793.33%

DIRECCION Calle 45 N® 13-47 Chorreras de don Juan

RED DEA?"I"G Centro de Bienestar del Anciano Buca
DISCARACIDAD NO | X MARZO | .ﬁﬁT i 2026 |

| &I

MES

Diligencie los espacios segun los dias que aplique

FIRMA Y/O HUELLA
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Nombre de la Institucidn: Centro Blenestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Ezequiel Prieto Duarte

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 13.646.044

DIRECCION Calle 8 # 44-91 Alfonso Lopéz

RED DE APOYO | Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD |sx| [NO| X [MES| marzo [ARO] 2026 |

Diligencie los espacios segun los dias que apliqus
FIRMA Y/O HUELLA
LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES § VIERNES & !
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| Pagina: 1 de1

Nombre de la Institucion: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

—

| NOMBRE DEL ADULTO MAYOR | Fanny Pinzén Hernandez
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 28.211.610
DIRECCION Carreras 14 A N #45-35 Chorreras de don Juan
RED DE APCYO Centro de Bienestar del Anciane Bucaramarga
DISCAPACIDAD [s1] |Mo| x [mES[ MARZO | ARG | 2026 |
Diligencie los espacios segdn los dias que aplique
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Mombre de la Institucion: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NMOMERE DEL ADULTQ MAYQR

Fernando Silva Dativa

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 13,824,532
DIRECCION Carrera 6A N"42-38 Alfonso Lépez
RED DE APOYQ Ceniro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD | 5T | | MO | X [MES| MAREO [ AND | 2026 |
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
: _ _FIRMAY/OHUELLA i e
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Nombre de la mslilucion: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 3918-2026

MOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Francisco Fico Mieto

DOCUMENTC DE IDENTIOAD 5.567.163
| DIRECCION Carrera 2 oce N® 48-69 Campo Hermoso
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano Buca '
DISCAPACIDAD | sI | |NO | X [MES| MARZO [ANO| 2026 |
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
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Nombre de la Inslitucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMERE DEL ADULTO MAYOR |

Gabriel Sdnchex Castillo

| DOCUMENTO DE IDENTIDAD | 13.841.257
DIRECCION Carrera 8 Occ # 35-18 Barrio La Joya
RED DE APOYOD Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD s1| [NO| X |[MEs| marzo [ ANO |202¢ ]
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
FIRMA Y/O HUELLA
 LUNESZ MARTES 3 WIERCOLES 4 JUEVES § VIERNES 6
FabriEl Sabys EJH FecbIIE] Fesdyiel Fadyrel
Saniches |boncher | Senthe, |Bankhezr | Sonchez
casyiffe |casTiife | STlMe T |@TIiE
LUNES MARTES 10 MIERCOLES 11 |  JUEVES 12 VIERNES 13 |
Seibyre/ Gabrie/ FebyiEl % ﬁyg Gadyrel
FaNEIEE  \Gopiches | Sanche>  |faychez  [Savchgz
cas7i e cas7i e BT ie casttle  |Sus THlO
LUNES 18 MARTES 17 MIERCOLES 18 JUEVES18 |  VIERNES 20
Gadyje) | Tadyiel  |Fadri€) | Fabyel | Gudrel
Jecher |\ Fanches Sapchez.  |\Fanchez | Ganclez
caslifo casTitle |casTiNe  asriie Casy/ Ao
MARTES 24 MIERCOLES 25 JUEVES 28 VIERNES 27 VIERNES 27
Fa briz) Pabri€/ Fechyre) Feat il Gadrrel
Sanchez  \Sewchez  |Fanchez  \Tanchez | gumhes
casT 2 cas? /1)y casTile casiile casyile
LUNES 30 MARTES 31
Fabviel  |Qabric;
SSetV A Sakitig
’i@ﬂ}ﬁ’f 5.5 74 X X X




Cédigo: F-EDC-6100-238,37-033

ESTAMPILLA CENTROS VIDA Fecha aprobaciin: Abrl-05-2018

=
| # REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSD | Versidn 1.0
T

Pagina: 1 de 1

Mombre da la Ingtilucidn: Ceniro Bienestar Del Anclano De Bucaramanga Convenlo: 318-2025

'NOMERE DEL ADULTO MAYOR German Daza Slerra
:iﬂ:_gn.iemﬂ DE IDENTIDAD ) 13.823.701
DIRECCION Calle 44 # B-44 Interior 2 Alfonso Lépez
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano
| DISCAPACIDAD SI| |NO| X [MES| MARZO | ARO [ 2026 |
Diligencie los espacios segln los dias que aplique
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Mombre de la Institucidn: Centro Blanestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

HOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Gonzalo Camache Perez

'DOCUMENTO DE IDENTIDAD

5.704.510

DIRECCION I Carrera 26 # 2B-29 Girardot
RED DE APGYQ Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga |
DISCAPACIDAD | SI | |NO | X [MES| MaARZO [ aANO | 2028 |
Diligencia los espacios segln los dias que aplique
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Mombre de la Inglilucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

'NOWBRE DEL ADULTO MAYOR
DOCLUMENTO DE IDENTIDAD

e e P p——

91,152.143

DIRECCION

Babaria 2- Morte de Bucaramanga

RED DE APOYD

Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga

DISCAPACIDAD

sI | Inmo| x |[MES| mapzo | aNO | 2026

Diligencie los espacios segun los dias que aplique
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Mombre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR | Hernanda Ortiz Villabona

DOCUMENTO DE IDENTIDAD ,' 13.831.731

"DIRECCION | Calle 14M® 51a-13 Morrorico |
RED DE APOYO _ Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga |
DISCAPACIDAD |sI| |MO| X [MES| MaRZO [ANG| 2026 |

Diligencie los espacios segdn los dias que aplique
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Mombre de la Inetilucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenia: 318-2025

MOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Isains Sanabria Sandoval

COCUMENTO DE IDENTIDAD

5.745.519

DIRECCION Calle 46 N° 30 -02 Esmeralda
RED DE APOYD Centro de Blenestar del Anciano Buceramanga
CISCAPACIDAD [sT] |NO| X [MES| MARZO [aNO| 2026 |
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
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Nambre de la Insitucion: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2028

HNOMBRE DEL ADULTD MAYDR
DOCUMENTO DE IDENTIDAD

Janeth Mufioz Jaimes

37.876.167

DIREGOION Calle 36 # 27-T9 Apto 28-02 Mejoras Publicas
RED DE APQYD Centro de Bienestar de! Anciano a
DISCAPACIDAD | st | NG| X [MES| MaRZO | ANO| 2026 |

Diligencie los espacios segln los dias que aplique
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REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO |
ESTAMPILLA CENTROS VIDA

Codigo: F-PDC-8100-258,37-033

Versidn: 1.0

Facha aprabacidn: Abni-06-2018

Pagina: 1 de 1

Naimbre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio; 318-2025

NOMERE DEL ADULTD MAYOR Jeremios Caicedo Calcedo
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 17.525.404
DIRECCION Calle 43 # 43-T2 Garcla Rovira

RED DE AFOYO

Centro de Bienestar del Anciane Bucaramanga

| DISCAPACIDAD [sx1| [NOJ x [MES] MARZO | ANO | 2026
Diligencle los espacios segdn los dias que apligue
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Cdadigo: F-PDC-5100-238,37-033

Versidn: 1.0

Facha aprobacdne Abrl-05-2018

Pagina: 1 da 1

Nombre de Ia Instiitucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenlo: 318-2025

" NOMEBRE DEL ADULTO MAYOR Jorge Pedraze
DOCUMENTOD DE IDENTIDAD 13.812.287
“DIRECCION Calle 3 # 25a-27 Regaderos
RED DE APOYO Centro de Bienestor del Anciano Bucoramanga |
| DISCAPACIDAD [sI| |MO| X [MES| MARZO | ANO | 2026 |
Diligencie los aspacios segun los dias que aplique
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Mombre de kg Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Jorge Villamizar
DOCUMENTOQ DE IDENTIDAD 13.352.817
DIRECCION Carrera 8 # 16-32 Gaitdn
RED LE APDYD Centro de Bienestar del| Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD |sI| [HNO| X [MBS| MARZO | ANO | 2026
Diligencie los espacios segln los dias que aplique
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Mombre de la Institucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

KOMEBRE DEL ADULTO MAYOR

Jorge Ariel Barrera Sonzdlez |

DOCUMENTGC DE IDENTIDAD

19.445 861 il

Calle 34 # 4-05 Alfonso Lépex

BIRECCION

RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciaho Bucara

DISCAPACIDAD s |

NGO %X |ME&| Mmapzo |a%q-enae|
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Cidigo: F-PDC-5100-238 37-033

Version: 1.0
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WNombre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

MOMBRE DEL ADULTD MaYOR |

Jorge Agustin Velandia Sandoval

POCUMENTO DE IDENTIDAD

5.742.383

DIRECCION Calle 45 N°7-24 Campo Hermoso
RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD [st1] [No| %X [MBsS| MarZOo [ANO| 2026
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
. FIRMA Y/O HUELLA
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VYersign; 1.0

Fecha aprobacidn: Abni-05-2018

Pagina: 1 de 1

Nombre de la Institucion; Centro Bienestar Del Anciano De Buceramanga Convanio: 318-2026

NOMBRE DEL ADULTC MAYOR |

Jorge Aguilar Garcia

13.818.570

DOCLUMENTO DE IDENTIDAD i

DIRECCION . Calle 63 N°12-118 San Serardo IT
RED DE APOYO I Centro de Bienestar del Ancianc Bucaramango
DISCAPACIDAD | 51 | Ino | % [MES| marzo | aNo| 2026 |
Diligencie los espacios segun los dias gue aplique
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Mombre de la Institucion: Centro Bienestar Del Anciano De Buceramanga Convenio: 318-2026

"NCOMBRE DEL ADULTO MAYOR Jose David Moreno
DOCUMENTO DE IDENTIDAD _ 2 150,604
DIRECCION | Carrera 14" 45-155 Chorreras de don juan
RED DE APCYD | Centroe de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD [sx] |[MNO| X [MES| MARZC | ANO| 2026 |
Diligencie los espacios segln los dias que aplique
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Nombre de la Institucidn: Centro Bienestar Del Anclano De Bucaramanga Convenlo: 318-2025

| NOMERE DEL ADULTO MAYGR José Herndn Giralde Jimenez
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 10.066.095
DIRECCION Doce de Octubre casa 58 Santander
RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano
| DISCAPACIDAD [sL] [MNo| x [MEs| wmarzo | ANO| 202
Dillgencie los espacios segln los dias que aplique
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Mombre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2023

[ NOMBRE DEL ADULTO MAYOR |

José Amtonio Zafra Orduz

"DOCUMENTO DE IDENTIDAD |

17.128.917

_L‘JIHEE:I:I{:IN Carrrer B Occ # 42-12 Compo Hermoso
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano Bucarama
DISCAPACIDAD sI| |NG| X |[MES]| WARZO | AND | 2026 |
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
FIRMA Y/O HUELLA
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Nombre de Ia Insttucién: Centro Bienestar Del Anclanc De Buceramanga Convenio: 318-2025

| NOMBRE DEL ADULTO MAYOR
DOCUMENTO DE IDENTIDAD

José Augusto Merchdn Ortiz

17.086.722

DIRECCION Carrera 33 N® 20-21 Antonia Santos
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano Bucarama
DISCAPACIDAD sI| [No[ X [MEs| mamzo | Aﬂtﬁueuzg
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
FIRMA Y/O HUELLA
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Hombre da la Insfitucidn: Centro Bienestar Del Ancianc De Bucaramanga Comenio: 318-2025

| NOMBRE DEL ADULTO MAYOR [ José Luis Vera
 DOCUMENTO DE IDENTIDAD 13.840.066
 DIRECCION Calle 63 N°15-64 San Gerardo
RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucaram
DISCAPACIDAD 1| |NO| X [Mes| MaRz0 | 2026 |
Diligencie los espacios segun los dias gue aplique
- FIRMA Y/O HUELLA
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Mombre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025
NOMBRE DEL ADULTO MAYOR | Juan De Jesds Figueroa Lépes ]
"DOCUMENTO DE IDENTIDAD | B.721 792
DIRECCIUN . Peatonal 24 Casa 4 Cristal Alto
RED DE AFOYO | Centro de Bienestar del Anciano Bucarama
DISCAPACIDAD sl | [NO [ X | MES| MaRZO | 2026 |

Diligencie los espacios segun los dias que aplique
FIRMA Y/O HUELLA
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Nombre de la Instiiucion: Centro Bienestar Del Anclano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMERE DEL ADULTO MAYOR | Juan Dominge Rueda Agudale
DOCUMENTC DE IDENTIDAD 13.825.32¢6 .
DIRECCION 2da Etapa Casa 60 Villas de Girardot
RED DE APOYD Centra de Bienestar del Anciano B\mmarﬁa
DISCAPAGIDAD SI]| [NOo[ X [MES| MarZO | ANO | 2026 |
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
FIRMA ¥/Q HUELLA
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Mombre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Julia Diaz Lépex
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 27 .950.171
DIRECCION Calle 47 # 14®-53 Chorreras de Don Juan
RED DE APDYOD Centro de Bienestar del Anciane Bucarama
DISCAPACIDAD si| Mo x [MES| MaRZO | ANO [ zoZe
Diligencie los espacios segun los dias gue apliqus
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W ESTAMPILLA CENTROS VIDA Fecha aprabacién: Abril-05-2018
Bursrr=aogs | TR
Nombra de |a Institucién: Centro Blenestar Dal Anciano De Bucaramanga Coenvenio: 318-2025
H{]MERE__DEL ADULTS MAYOR Luis Aurelio Santos
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 2.167.416
DIRECCION Calle 21 N.® 02-53 B, Marifio
RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucorama
DISCAPACIDAD at | Mo ] % [MES| marZo | aNO | 2026
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
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MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES § VIEENES &
i ® # i o 4 ."'i'.
‘\ " d Lo
¥ |
MARTES 10 JUEVES 12 |

f‘:. ™, .-I"'"ﬂ'_w-.'_
LUNES 16 MARTES 17 JUEVES 19
y FJ‘ "“\
1
MARTES 24 MIERCOLES 25 JUEVES 25 VIERNES 27
.
£
Lunes 30 Martes 31

' |
¥ »
F




| Cédige: F-PDC-6100-238,37-033

REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO
ESTAMPILLA CENTROS VIDA

“ersldn; 1.0

=

Fecha aprobacion: Abnl-08-2019
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MNombre de la institucian: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenlo: 318-20235

Luis Enrlque Rodriguez

MOMERE DEL ADULTD MAYOR

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 13.920 522
| DIRECCION calle 5, vive en un rancho Independencia
| RED ?E APCYC ___ Centro de Bienestar del Anclane Bucara
DISCAPACIDAD ST | [NO | X [MES| MARZO | AMO | 2026
Diligencie los espacios segln los dias gue aplique
. FIRMA Y/O HUELLA .
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Paging: 1da 1

Mombre de I Institluclén: Centro Bienestar Del Ancianc De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMERE DEL ADULTO MAYOR Luis Enrique Jaimes Arias
"DOCUMENTO DE IDENTIDAD 12 490.593
DIRECCION Calle 4 # 11-44 San Rafoel
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano
DISCAPACIDAD SI| |MNO| X |MES| MARZO | ANO | 2026
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
FIRMA Y/O HUELLA

JUEVES 5

MIERCOLES 4
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Nombre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenic: 318-2025

MOMBRE DEL ADULTO MAYOR Luis Felipe Puentes Puentes

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 4.120.493

DIRECCION Calle 45 #3-088ampo Hermaso

RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano Etmm&w
DISCAPACIDAD st| |[NOI X [MES| MARZO | ANO | 2026

Diligencie los espacios segun log dias gue aplique
FIRMA Y/O HUELLA
MIERCOLES4 |  JUEVESS VIERNES &

VIERNES 27
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Mombre de la Insitucién: Cantro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 31 B-2025

MNOMBRE DEL ADULTCO MAYDOR

Luiz Badillo Acevedo

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

2.120.278

DIRECCION Carrera 14 # 45-51 Campo Hermosa
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciane Bucarama
| DISCAPACIDAD SI| |NO| X [MES| MARZO | AND | 2028
Diligencie los espacios segln los dias que aplique
FIRMA Y/O HUELLA
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i o ESTAMPILLA CENTROS VIDA Eecha aprobaciin: Abril-08-2018

Paging: 1 de 1

Nembre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

"NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Maric Almeida Gémez
"DOCUMENTO DE IDENTIDAD 13 838.958
DIRECCION Calle 69 # 8-53 B. Bucaramango
RED DE APOYOD | Cemtro de Bienestar del Anciane Bucaram
DISCAPAGIDAD 1| |NO| X [MES| MaRZO | ANO | 2028
Diligencie los espacios segin los dias que aplique

FIRMA Y/O HUELLA

LUMNES 2
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Nombre de la Instifucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Moel Ramén Guerrero Jaimes
DOCUMENTO DE IDENTIDAD  B.419.426
DIRECCION Carrera 2 -6 N.® 43-32 Colorados
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciene Bucaramanga
DISCAPACIDAD sI| |NOJ[ X [MEs| marzo | ANO | 202¢
Diligencie los espacios segun los dias que aplique
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Varsidn: 1.0
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Nombre de Ia Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

"NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Fable Emillo Torres Reina

DOGCUMENTO DE IDENTIDAD

13.888.752

DIRECCION

Calle 66 # 8*-11 Barrio Bucaramanga

"RED DE APOYD

Centro de Bienestar del Anciano Bucarama

‘DISCAPACIDAD

sf| [No[ X [MES| MaRZO

| AMO | 2026

Diligencie los espacios segdn los dias que aplique
FIRMA YIO HUELLA
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Pagina. 1 de 1

Nombre de la Institucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318.-2025

“MOMBRE DEL ADULTD MAYOR | Padro Antonio Clavijo Miranda 3
'DOCUMENTO DE IDENTIDAD 13.840 949
DIRECCION Carrera 14 N°45-76 Chorreras de Don Juan
RED DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano Bucarama
DISCAPACIDAD SI] | NO| X |MES| MARZO |TFE%
Diligencie los espacios segin los dias gue aplique
FIRMA Y/O HUELLA
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REGISTRO BENEEICIARIOS RECURSO | Versidn: 1.0

Fecha aprobacion: Abril-05-2018

Paging: 1da 1

Nombre de la Instilucidn: Centro Bienestar Del Anclano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

| NOMBRE DEL ADULTO MAYOR |

Pedro Pable Mavarrs Sierra

| DOCUMENTQ DE IDENTIDAD

91.474 408
| DIRECCION Carrera 14 # 39-44 La Joya
[ RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucara
| DISCAPACIDAD SsI| |NO| X |[MES] MarZO [ ANO | 2026 |
Diligencie los espacios segun los dias que apligue
FIRMA Y/O HUELLA
LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES & VIERNES §
g L
LUMEE 9 MARTES 10 HIEHCN.ES{ JUEVES 12 ES13
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Pagina: 1 de 1

Mombre de la institucidn: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

Pedro Sanobrio Sdnchez

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

13.816.787

DIRECCION 5 Calle 30 MN™ 12-Z268&arcia Rovira
RED DE AFGI?M._ Centro de Bienestar del Anciane Buca a
DISCAPACIDAD st] [No| X [MES| MarZOo | ANO | 2026

Diligencie los espacios segun los dias que aplique
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Cadigo: F-PDC-5100-238,37-033

3
| "# REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO | Versen 1.0

Péging; 1 dal

Mombre de la Instiiucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

MOMBRE DEL ADULTD MAYOR Rafael Emiro Calvete Sdnchex
BOCUMENTO DE IDENTIDAD 13355260
DIRECGION Carrera 14a N° 45-35 Lo Joya ~
_1_1_F_D DE APOYD Centro de Bienestar del Anciano Bucaraman
DISCAPACIDAD 81| |[NO| X [MES| MARZO | aNO | 2026 |

Diligencie los espacios segln los dias que aplique
- FIRMA Y/O HUELLA
LUNES 2 MARTES 3 . MHERCOLES 4 JUEVES § VIERNESE |
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Mombre de la Instituckin: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenlo; 318-2025

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Ramén Barrera Gunzélez
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 91,205,063
Eu_aeﬂmcnm Carrera 4a # 45-69 Campo Hermoso
RED DE APDYD Centro de Bienestor del Anciano Bucarama ]
DISCAPACIDAD sI | NG | X |[MES[ MARZO | ANO | 2026
Difigencie los espacios segdn los dias que aplique
FIRMA Y/O HUELLA
LUNES 2 MARTES 3 MIERCOLES 4 JUEVES § VIERNES £
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REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO
ESTAMPILLA CENTROS VIDA

Cédigo: F-PDC-B8100-238.37-033

Wersiim 1.0

Facha aprobacicn: Abrl-05-2015

Paginga: 1 de1

Mombre de la Institucién: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMEBRE DEL ADULTO MAYOR Roquy Nelson Colmenares Sanmigued
'DOCUMENTO DE IDENTIDAD 91.231.219
DIRECCION ! Carrera 12 #14-32 Barrio el Gaitdn
RED DE APOYO Centro de Biensstar del Anciano Bucara
DISCAPACIDAD [st| |[Mo[ x [MES] MaRZO | ANOD | 2026
Diligencie los espacios segin los dias que aplique
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s Cadigo: F-PDC-6100-238,37-033

”H-" REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO | Versifn: 1.0

N ESTAMPILLA CENTROS VIDA Fecha aprabacién; Abril-05-2019

T Pégina: 1 de 1

Nombre de |la Institucion: Centro Bienastar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMBRE DEL ADULTC MAYOR Segundo Israel Ariza Franco

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 5.787.365
DIRECCION Calle 44 MN® 4W-09 Compo Hermoso
RED DE APOYOQ Centra de Bienestar del Anciano Bucarama
DISCAPACIDAD sl | [NO | % |[MES| MaRZO | ANO | 2025

Diligencie los espacios segln los dias que aplique
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@ REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO | Versian: 1.0

| . | | Cadiga: F-PDC-6100-238,37-033

Pagina: 1 de 1

ESTAMPILLA CENTROS VIDA Fecha aprobacion: Abril-05-2014
Mombre de ia Instilucion: Centro Bienestar Del Anciano De Bucaramanga Convenio: 318-2025

NOMERE DEL ADULTO MAYOR Victor Huge Silva Detiva
DOGUMENTO DE IDENTIDAD 13.822 404
DIRECCION Carrera 6 A N"42-38 Alfonso Lépez
RED DE APOYO Centro de Bienestar del Anciano Bucaramanga
DISCAPACIDAD sI | INo | x |mes| MmarZo | aNo [ 2025
Diligencie los espacios segdn los dias que apligue
FIRMA YO HUELLA
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DA AJE STRIFN
.@3{ ~F \t@\g \&@ﬁ%‘ %\@@

R AN N\ VA

2 D @9 &Y &
@%15 \-\\E—fﬁﬁ ﬁ:?\:cim ‘&}(??mia hﬁiﬁszﬁ“"

N | 40 o &V &Y
o m\(ﬁ% -%@S@ &&? -@@(ﬁﬁ

MARTES 24 MIERCOLES 25 JUEVES 26 VIERNES 27 VIERNES 27

O &
& @“@

—

7




- Cédige: F-PDC-51 I'.'*D-EEE.E?-ﬁEB

".E:-' REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO | Versién: 1.0

M- 428 ESTAMPILLA CENTROS VIDA | Fecha aprobacitn: Abril-05-2010

[ Fagina: 1 de 1

Nombre de la instilucidn: Centro Blenestar Del Anciano De Bucaremanga Convenio: 318-2028

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR Virgilia Remeling Pedraza

DOCUMENTO DE IDENTIDAD 13,822 404

DIRECGION Carrera & A N°42-38 Alfonso Liper

RED DE APDYD Centro de Bienestar del Anciono

DISCAPAGIDAD SI| |MNo| X [mEs| marzo | 2026

Diligencie los espacios segin los dias que aplique
FIRMA Y#0 HUELLA
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