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ALCALDIA DE

AGUA DEDIOS

NIT 880680149-4

LA COMISARIA DE FAMILIA DEL MUNICIPIO DE AGUA DE DIOS - CUNDINAMARCA
Y ACTUANDO COMO SUPERVISOR DEL CONTRATO DE MINIMA CUANTIA No. 010 -
2026 Y/O DE APOYO A LA COMISARIA DE FAMILIA.

CERTIFICA:

Que la FUNDACION MANANTIAL DE VIDA, identificada con el NIT 808.003.436-2,
cumplié con el objeto del CONTRATO DE MINIMA CUANTIA No. 010 del 20 de marzo de
2026, cuyo objeto es * SERVICIOS DE PROTECCION DE POBLACION VULNERABLE,
NINOS, NINAS, Y ADOLESCENTES PARA RESOCIALIZACION DE CONSUMO DE SPA
Y PERSONAS MAYORES DE 18 ANOS CON DISCAPACIDADES PSICOSOCIALES DEL
MUNICIPIO DE AGUA DE DIOS 7 CUNDINAMARCA™CDP No. 2026000202°de fecha
02/02/2026, RP No. 2026000296“de fecha 18!03;’2026!/ durante el periodo comprendido
entre el 20 de abril al 19 de mayo de 20267 encontrandose a paz y salvo con los pagos de
salud, pensién y ARL segun copias anexas.

| VALORDEL | VALORA SALDO

| DESCRIPCION _CONTRATO |~ PAGAR | CONTRATG
| VALOR DEL CONTRATO ' $39.000.000.007

CUENTA DE COBRO No. 1. | o |
FACTURA DE VENTA FEPA $6.500.000.00 | |
443 | B
'CUENTA DE COBRO No. 2| |
FACTURA DE VENTA FEPA | $5.500.000.00 / ;,
449 . | |

SALDO | ] $26.000.000.00 /

En constancia se firma en el municipio de Agua de Dios a los veinte (20) dias del mes de
mayo del afio dos mil veintiséis (2026).

@ Calle 13 N.° 8-36 Palacic Municipa! alcaldia@aguadedios-cundinamarca.gaov.co
& 601 915 7037 & https://www.aguadedios-cundinamarca.gov.cu
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Representacion gréafica

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA FEPA449 .

FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

NN Mg, NIT B08003436-2
Qﬁ" N % Tipo de contribuyente: Persona Juridica
— ;! e - Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)
p=—1 : "‘ﬂ;? E Régimen fiscal: No responsable de IVA
. Actividades econémicas: Bf10

%ﬁ(&w{ > Municipio: Girardot (Cundinamarca)

Teléfono: 3157817427

Direccion: CL 21 B 3 36 BRR SAN ANTONIO
Correo: fun.manantialdevida@haotmail.com

CUFE: 146d40476382308622297b1b6e786140683f7b78a7a6b8%ecf4c57afe31fc436f3e69027933881c4c18222e8a3b3fbo%e

Fecha de emisién Fecha y hora de autorizacion

Prefijo

2026-05-19 FEPA

2026-05-19 10:41:32

Medio de pago
Instrumento no definido

Fecha de vencimiento
2026-06-18

Orden de referencia

Adquiriente

Numero de documento
NIT - B90680149-4

Tipo de persona
Persona Juridica

Departamento
Cundinamareca

Municipio
Agua De Dios

Correo

alcaldia@aguadedios-
cundinamarca.gov.co

Detalle de los productos y/o servicios facturados

Item  Codigo Descripcion
SEGUNDO PAGO DEL CONTRATO DE MINIMA CUANTIA NO 010 DEL
2026 CON OBJETO DE SERVICIOS DE PROTECCION DE POBLACION
VULNERABLE NINOS NINAS Y ADOLESCENTES PARA
1 5V01 RESOCIALIZACION DE CONSUMO DE SPA Y PERSONAS MAYORES DE

18 ANOS CON DISCAPACIDADES PSICOSOCIALES DEL MUNICIPIO DE
AGUA DE DIOS CUNDINAMARCA CORRESPONDIENTE DEL 20 DE
ABRIL AL 19 DE MAYO DEL 2026

Total Items: 1

Observaciones

Forma de Pago
Credito

Nombres y apellidos: ALCALDIA MUNICIPAL DE AGUA DE DIOS CUNDINAMARCA

Régimen fiscal
No responsable de IVA

Direccién
CALLE 13 NO B-36

Cantidad U, de Med.

1,00 UNIDAD

Moneda
Subtotal bruto

Descuentos
Recargos

Subtotal neto

Subtotal mas impuestos

Total deducciones

Total a pagar

Valor unitario

$6.500.000,00

Tipo de operacion
Estandar

Plazo
30 Dias

Tipo de responsabilidad
R-99-PN (No aplica - Otros)

Teléfono
B345110

Dcto IVA INC

0% 0%

Valor total

$6.500.000,00

cop
$6.500.000,00
$0,00
$0,00
$6.500.000,00

$6.500.000,00

$0,00

= $6.500.000,00 /




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERO  8.735.198
RAMIREZ VARELA
_APEI_LFDU
PABLO MIGUEL

NpMBRES

ﬁ FIP:MA b

FECHA DE NACIMIENTO 26-AGO-1962

EL COPEY
(CESAR)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.62 O+ M

ESTATURA G.8 RH SEXO

14-DIC-1981 BARRANQUILLA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION hetr Aaess I ""“'j

REGISTHADOH NACIONAL
CARLOS ARTEL SANCHEZ TORRES
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE (‘_}_1U[)ADANHA
wvero 11.301.444
GONZALEZ VILLALBA

APELLIDD

SALBERTO

|
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.
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FECHA DE N.-‘\CIM'I.?:NTO 02-JUN-1 95? |
GIRARDOT : . ’

(CUNDINAMARCA) ‘
LUGAR DE NACIMIENTO

1.70 +
ESTATURA. G.S, RH SEXO /

21-MAR-1977 GIRARDOT :

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION ti, 4 -
B ot st ey P

AEGISTRADOR NACIONAL

©  CABLOS ARIEL SANCHEZ TORAES
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e | JUNTA CENTRAL @ %)
v |DE CONTADORES

19415-T

ALBERTO
GONZALEZ VILLALBA
C.C. 11301444
RES. INSCRIPCION 2760  DEL 26/11/1987
UNIVERSIDAD DE LA SALLE 2
A

JOSE ORLANDO RAMIREZ ZULUAGA

283750 DIRECTOR GENERAL 27016
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wion |DE CONTADORES

Esta taneta es el unico documento gue 1o acredita como Contador Publico de
acuerdo con lo eslableado en la Ley 43 de 1990 Es personal e intransferible

Agradecemos a quien encuentre esta tarjeta comunicarse al PBX [57)(1) 644 4450
o devolveria a la UAE - Junta Central de Contadores a la Carrera 16 No 97- 46
0f 301 en Bogota D C

FIRMA
3 “* » A 4F »




JUNTA CENTRAL G 9
DE CONTADORES

Certificado No:
S 70959 APEORPeBOBEAQ

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico ALBERTO GONZALEZ VILLALBA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 11301444 de GIRARDOT (CUNDINAMARCA) Y Tarjeta Profesional No 19415-T
Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * *** ¥ # s s b s b b muhhnhh b x s+

AR R R AR AR EA R SRR R ERE R EE R I R I T S TR S U SRS S S S S

LA AR A SRS EREESEEEREEEEEEE B R R R R I R I S T TR IR N R S G G e u

Dado en BOGQTA a los 13 dias del mes de Marzo de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

( :vh Nt
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

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



ALBERTO GONZALEZ viLiALBa G0/

CONTADOR PUBLICO |
UMIVERSIDAD DE LA SALLE d{)ﬁ
ASESORIAS CONTABLES - TRIBUTARIAS - AUDITORIAS ™ 1 9 415-T
REVISORIA FISCAL
CERTIFICA

Que la FUNDACION MANANTIAL DE VIDA, con NIT.
808.003.436-2 con domicilio principal calle 21 B
N°.3- 36 en el municipio de Girardot Cundinamarca y
sede en Neiva, Ibagué, y valledupar; es una entidad
sin danimo de Tlucro con un régimen especial y se
encuentra al dia de seguridad social, como es salud,
pensidén y ARL por lo tanto estd a Paz y Salvo por
todo concepto, en los Gltimos seis (6) meses hasta la
fecha del 19 de mayo del 2026.

La presente constancia se expide en Original y sin
Enmendaduras con destino a ALCALDIA DEL AGUA DE DIOS
(CUNDINAMARCA), a los diecinueve dias del mes de mayo
del dos mil veintiséis (2026-05-19)

C. C. 11.301.444 DE GIRARDOT
T. P. 19415-7
REVISOR FISCAL

CALLE 21 # 11-75 AVENIDA CIUDAD DE CALI No 69-34
® (9183) 50635 ® (91) 2246967 - 2230089
3165055638 Santafé de Bogota

Girardot




PAGOSIMPLE | roususicon

CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte:  2026-05-19, 11:05:31 AM Tipo Planilla: E. PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS Namero Planilla: 1080364856
Periodo Cotizacion: marzo da 2026 Periodo Servicio; abril de 2026 Referencia pago BE10796967

PAGADA 17/04/2026

|. DATOS DEL APORTANTE
Razdn Social FUNDACION MANANT AL DE VIDA
Documento NIBOBOO3436 Direccitn |cLLE 218 N 3-36 BISAN ANTONIO
Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 8889039
Tipo Persona JURIDICA Forma UNICO
Ciudad GIRARDOT Departamento CUNDINAMARCA
Representante Legal RAMIREZ VARELA PABLO MIGUEL Identificacion CC 8735198
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Afiliado | Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
] B ] 5
7is e i 1 3 I I l l lolo A NG AP | SOfFEPBOUS, EPS SANTAS osas| seasce|  omr YU guonlcorm cosusso sorstens | smmoce|  wsied|  senand) 10 = st s
lll. TOTALES
0 Pansin IBC Sohst BC Rlesgoe B o | AP PEORN | o saug | Apories iosgon | AportesCuiss | Aportessens | Apores icaE s Mo [unssison u Favor]  IPeMRG ng w&% TOTAL FINAL
L] §1,750 4905 $1,750, 0065 $1,750,805 1) 5210900 55,200 §70,100 535,17 (0| $52 5004 S0 &0 50 50 5305, 500 51,204 $38T, 104]
|
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: BogotA 4446634 - Call 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - ge: B43 B0 00 - Gartagena: BO4 54 44 - Peraira: 340 25 82 - Barmnquila: 361 88 50 - Restn del Pals: 018000 971 971 - {Mds que Facl, SIMPLE!
Anles Ce impdmir, 356g0rese Que sun Tealments necesany. Protaper ol medio ambiente estd en NUestas minos
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No a las drogas

Jesucristo es el Cambio
27 Aiios de Servicio

FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva, Y Girardot

LA FUNDACION MANANTIAL DE VIDA OFRECE LOS SERVICIOS PARA EL
MUNICIPIO DE AGUA DE DIOS DEL 20 DE ABRIL AL 19 DE MAYO DEL 2026

No. | OBLIGACION

ACTIVIDADES EJECUTADAS

RESULTADOS OBTENIDOS

toque de queda
o restitucién de
| derechos.

Psicolégico, Trabajo social,
Terapia Ocupacional.

e Areas ludicas: recreacion,
zona de television.

ESPECIFICA.

1 | Servicio De |« Alojamiento Ofrecimiento de servicios
Asistencia, | « Alimentacién (desayuno, | adecuados a las necesidades
Alojamientc  y almuerzo, cena y refrigerio) | previstas en el sistema de Hogar
Alimentacién e Tratamiento Emocional a | de Paso, de acuerdo al objetivo
Para Jévenes través de talleres en estudios | principal ofertado por proteccién,
Remitidos  por orientados a valores y | proteccién, por toque de queda o

2 principios. restitucion de derechos.
proteccion, por |,  gervicios de intervencion

2 Personal

| profesional

- (Terapia
espiritual,
Psicologia,

| Trabajo Social,
Terapia

Enfermeria).

ocupacional vy |

e Terapia Espiritual:
Consejeria pastoral y talleres
de conocimientos de valores
y principios basados en la
palabra de Dios.

* Psicologia: se realiza
intervencién individual, con
el fin de generar conciencia
sobre su problematica y de
brindarles herramientas para
la modificacién de conductas
0 adaptabilidad.

o Trabajo Social: se pretende
rescatar y restablecer su
integridad como persona
hacia la sociedad, evaluando
comportamientos y
actitudes.

e Terapia Ocupacional: medir
los niveles de motricidad y de
coordinacion con los
neurocodifcadores
cerebrales.

e Enfermeria: llevar a cabo la
formulacién de la asistencia
prioritaria, de ser necesaria.

Se brinda de manera integral los
servicios a la poblacién solicitante
intervencién psicoterapéutica con
el fin de consolidar intervenciones
que motiven a la reflexién o
adaptacion.




5 % FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

o Teléfonos 3157817427-3153118331

- Sedes - Neiva, Y Girardot
No a las drogas

Jesucristo es el Cambio
27 Afos de Servicio
La Fundacion Manantial de Vida, brinda de manera constante y eficiente los servicios para
jévenes que se encuentra en proceso para definir su situacion, dentro del proceso, con el
fin de ofrecer a la comunidad el recurso de atender los casos de poblacion adolescente y
adultos en condicién de vulnerabilidad, brindandole la proteccién en su parte integral.

Este servicio se encuentra activo mes a mes con el fin de garantizar la disposicion y el
cumplimiento de lo acordado.

Leydi Paola Sabogal’'Rodriguez
Pastor Representante Legal Psicéloga

T.P 136930 Unad.



S, FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

§ B Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio
S Teléfonos 3157817427-3153118331
4 Sedes - Neiva y Girardot

No a las drogas
Jesucristo es el Cambio
27 Afios de Servicio
INFORME DE LOS SERVICIOS OFRECIDOS CON OBJETO DE “SERVICIOS DE
PROTECCION DE POBLACION VULNERABLE NINOS NINAS Y ADOLESCENTES
PARA RESOCIALIZACION DE CONSUMO DE SPA Y PERSONAS MAYORES DE 18
ANOS CON DISCAPACIDADES PSICOSOCIALES DEL MUNICIPIO DE AGUA DE
DIOS, CUNDINAMARCA CORRESPONDIENTE DEL 20 DE ABRIL AL 19 DE MAYO

DEL 2026
. '- ? r‘ ] -~

LEYDI PAOLA SABOGAL RODRIGUEZ PABLO RAMIREZ VARELA

Psicéloga 136930 —Pastor Representante Legal

Girardot, DEL 20 DE ABRIL AL 19 DE MAYO DEL 2026



5% FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

W Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio
= i

Teléfonos 8320425-8352186 315-7817427

No a las drogas Sedes - Neiva, Y Girardot

Jesucristo es el Cambio
27 anios de Servicio

CONTENIDO

PRESENTACION
RELACION ACTIVIDADES INDIVIDUALES.
RELACION ACTIVIDADES GRUPALES.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES




£ FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

T
%‘%{ Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio
Teléfonos 8320425-8352186 315-7817427
No a las drogas Sedes - Neiva, Y Girardot

Jesucristo es el Cambio
27 aiios de Servicio

PRESENTACION

El desarrollo de habilidades sociales es fundamental para el crecimiento personal y
la convivencia en diferentes entornos, especialmente en contextos como este que
los lleva a confrontar su realidad personal, familiar y social. Donde las competencias
como la comunicacién asertiva permiten expresar ideas, emociones y necesidades
de manera respetuosa y efectiva, fortaleciendo las relaciones interpersonales.

Por otro lado, se aborda el trabajo en equipo y el manejo de la presion de grupo son
habilidades esenciales en una sociedad donde requiere modificar dichas conductas
que los han traido y mantenido en su condicion actual.
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No a las drogas

Jesucristo es el Cambio
27 Adios de Servicio

FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva y Girardot

SEGUIMIENTO TERAPEUTICO

NOMBRE METODOLOGIA | OBSERVACIONES ACTIVIDAD CONCLUSIONES RECOMENDACIONES
DURANTE LA O PLAN DE
SESION | o INTERVENCION.
SANDRA Seguimiento y|La paciente ha|Taller Desarrollo|Sus reacciones ante | Tuvo cita de odontologia
PATRICIA valoracion estado un poco|De Habilidades | cualquier indiferencia | el dia 17 de abril donde
MURCIA alterada, ya que esta | Sociales denotan una fuerte |se le dio orden de
de forma constante | 'Resolucion  De | frustracion en ella, ira | Exodoncia de  diente
buscando pleito con | Conflictos” y enojo contenido, | permanente unirradicular,
sus pares | Seguimiento que de forma | radiografia pancréamica
femeninas, valt_)ratwo:, progresiva se ha ido|de maxilar superior e
evidenciandose una Eft?cli‘;%of?na manifestando inferior
fuerte rivalidad con ' generando una mala | (ortopantomografia), pep
ellas, por el convivencia con sus|consulta prevencion
reconccimiento  de pares. salud oral y toma de
los demas. tension por enfermeria.
Se anexa historia clinica y
autorizacion.
NORBERTO Seguimiento  y|Se puede observar| Taller Desarrolio | Es de los que prefiere | Se ha logrado sostener la
ROMERO valoracion en él una calma, ya | De Habilidades | aislarse y reprimirse | estabilidad mental y
BARRERA que ha entendido | Sociales todo ya que no le|emocional del paciente,
que el proceso de | Comunicacion gusta mucho la|aunque en ocasiones
salud es complejo y | Asertiva’ interaccion en grupo, | refiere dolor y por esto se
depende de otros | S€guimiento sin embargo, para|deja descansar, ya que
por lo que ha estado valqral:vo,” evitar decaidas en su | es importante
mucho mas E:;m:?vzcm y estado de animo se|comprender como esto
receptivo. motricidad gruesa. motwa a que se mfluye_en todo.‘ ‘
involucre, pero sus |El paciente tenia cita el
respuestas siguen |21 de abril pero fue
siendo basicas. aplazada para el dia 27




No a las drogas

Jesucristo es el Cambio

27 Aiios de Servicio

FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva y Girardot

de mayo a las 8:25 am,
una vez se tenga los
resultados del laboratorio
se procedera a las
siguientes citas.

hacia el grupo.

normal con él la
perdida de interés o la
indisposicién ante la
interaccion grupal.

RUTH Seguimiento Ha mejorado sus|Taller Desarrollo|Ha respondido de Tuvo cita media el dia 11
MARITZA valoracion habilidades sociales, | De Habilidades | forma asertiva a las de mayo de control y
VASQUEZ permitiendo  mayor | Sociales  “Trabajo | interacciones seguimiento donde se
NARVAEZ interaccion con el|En  Equipo  Ylqrupales, aunque por renueva la  formula
grupo, y sobre todo | Manejo De Presion | preves periodos se médica, dandole
generar una | De Grupo deja llevar de sus continuidad al tratamiento
secuencia en la Entrgwsla alucinaciones. gue ya venia teniendo.
inclusion de las semueslrupturada
e Observacion s g
actividades. difecks. Se anexa historiaclinicay
formula médica.
SERGIO Seguimiento Su actitud ha sido un | Estimulacién Hemos visto mejoria Es importante para el
ANDRES valoracion poco mas asequible | Cognitiva en su atencion, continuar generando
ORTIZ ante la interaccion, | Entrevista aunque en ocasiones espacios de interaccidn e
QUIROGA ya que ha dejado a |Semiestructurada | se aisla por si mismo, inclusién grupal, ya que
un lado su rechazo g:):;r;amon ya que suele ser debido a sus actitudes

suele alejarse e
indisponerse  por la
presion de grupo, razon
por la que por si mismo
opta en aislarse, y esto lo
que se ha tratado de
evitar ya que esto suele
generar un retroceso en
él.

Tenia dos citas en el mes
de mayo, pero se las
cancelaron por la qua se
solicité reprogramacion y
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FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva y Girardot

quedo para el dia 11 de
junio del 2026

ingresa por ese
motivo sino debido a
un pleito familiar,
donde ella opta por
entregarse a
comisaria para que
asignen proceso.

REINEL Valoracion Esta mucho mas|Taller Desarrollo|se hace énfasis en él, se tiene programada cita
BERNATE psicologica atento a las | De Habilidades | estos temas debido a de medico general para el
VIVAS diferentes Sociales “Trabajo | os habitos de soledad dia 27 de mayo para darle
actividades, En  Equipo Y| que manejaba continuar a la crisis
generando un | Manejo D”e Presion | anteriormente y que lo  presentada
cuestionamiento e DeGrL_:po llevaron hacer apatico anteriormente y poder
interpretacion sobre | ENtrevista a la interaccién en solicitar los respectivos
los diversos temas soirg;ensftarg?étrt:rada grupo, llevandolo a examenes y valoraciones
que tocan SU| directa. evidenciar a través de para determinar posibles
perspectiva la experiencia lo riesgos.
personal. importante de
pertenecer a una
comunidad.
NAYIBER Valoraciéon Se muestra un poco | Entrevista Se encuentra en Le ha costado ir
TORRES psicoldgica inquieta, ya que|semiestructurada |estado de negacion, adecuandose al entorno
sefiala que, aunque | Observacion por lo que de manera ya que al no aceptar su
es consumidora no |directa. problematica de consumo

gradual se le
concientiza de su tiende a minimizar las
nuevo entorno, y de lo ' afectaciones de la
correcto al momento | misma.
cde integrarse con los | La paciente sefiala estos
cdemas para evitar datos e informacion
situaciones que personal por lo que si
pueden alterarla. esta afiliado en asmet
salud, se solicita a las
entidades competentes
hacer el proceso de
portabilidad ya que al




FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva y Girardot

No a las drogas

Jesucristo es el Cambio
27 Aiios de Servicio

'solicitarlo  nosotros  de
forma particular siempre
lo deniegan.
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Jesucristo es el Cambio

27 anios de Servicio

FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 8320425-8352186 315-7817427
Sedes - Neiva, Y Girardot

Actividad Generadora.
Dinamicas orientadoras

ni someterse a otros.

ACTIVIDADES GRUPALES
Actividad Metodologia Materiales Objetivo Observaciones después
del taller.
TALLER DESARROLLO DE | Tedrico Salén Identificar y diferenciar estilos de | La mayoria de la poblacién
HABILIDADES SOCIALES | Actividad. Video vean comunicacién, practicando la | logro reconocer como el
"“COMUNICACION -desarrollo de la | Equipo de sonido expresion de opiniones y | egocentrismo ha sido punto
ASERTIVA" actividad sentimientos sin generar conflicto | de referencia para poder

relacionarse con sus pares-

TALLER DESARROLLO DE
HABILIDADES SOCIALES
“RESOLUCION DE

Tedrico-Practico
Actividad

-concientizacion

de

gestionar

Sillas Promover la capacidad

Equipo de Sonido identificar problemas,

Hoja con tema emociones y llegar acuerdos de

Debido a lo complejo de este
tema es necesario continuar

fortaleciendo y llevando a

GRUPQO"

Actividad Generadora.

CONFLICTOS" -Explicacion de la manera respetuosa y constructiva, | los individuos a afrontar las
actividad motivando el desarrollo de | falencias en la forma de
Actividad dinamica. habilidades de autocontrol. manejar su realidad.
-Dinamicas
Orientadoras
TALLER DESARROLLO DE | Expresivo-practico Sillas Fomentar la participacion activay | Las  diferencias vy la
HABILIDADES SOCIALES | Actividad. Mesas responsables dentro de un equipo, | intolerancia han marcado la
“TRABAJO EN EQUIPO Y | Guia desarrollo de la | Material detalle promoviendo la toma de |forma en cémo se han
MANEJO DE PRESION DE | actividad decisiones auténoma, la | relacionado, razén por la

que ha habido muchos
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Dinamicas orientadoras

cooperaciéon y el respeto por los

propios valores.

conflictos de los que hoy se
concientizan, para fomentar

ESPARCIMIENTO

Actividad Rompe hielo.

-Relajacion

Cancha de futbol

para la ocupacion del tiempo libre

el cambio.
TALLER SOBRE Expresivo-Practico Sillas Promover en los participantes |la | La falta de visualizacion ha
RESPONSABILIDAD Y Actividad. Salén comprensién y practica de la | impedido que ellos logren
NORMAS “IMPORTANCIA | Reconocimiento Hojas Taller responsabilidad, el respeto por las | reconocer las afectaciones
DE LOS LIMITES Y Reglas de la actividad. normas y la importancia de los | que tienen su conducta en
CONSECUENCIAS DE LAS | Actividad Generadora. limites, reconociendo las | sus expectativas de vida y
DECISIONES” Dinamicas orientadoras consecuencias de sus decisiones | proyecto a futuro si es que
en su vida personal y social. asi lo piensan.
INTERVENCION Movilizacion emocionaly | Salén Concientizar a los individuos de la | Participacion adecuada.
TEOLOGICA espiritual Sillas importancia de un desarrollo | Disponibilidad al desarrollo
Actividad Rompe hielo. | biblia emocional e intelectual guiada a | de las actividades.
-Relajacion través de la espiritual como parte
-Respiracion importante del proceso de
-Pautas y reglas rehabilitacion
Actividad Generadora.
-Ayuno
-sensibilizacion
espiritual
ACTIVIDAD DE Practico Piscina olimpica Generar estimulos adecuados | Participacion masiva.
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-actividad simulacion de

olores

Brigada de aseo.

-Pautas y reglas como parte importante de la
Actividad Generadora. terapia.
-definicion de reglas
OCIO RECREATIVO Practico Video vean Karaoke-socializacion e | Participacion masiva,
Actividad Rompe hielo. | Computador integracion de los talleres de | inclusién del grupo.
-Pautas y reglas Silla convivencia y buen trato.
Actividad Generadora. | Salén amplio
-desarrollo de actividad | Videos musicales
HIGIENE PERSONAL Tedrico-practico Salén Fortalecer el cuidado personal, | Participacion colectiva,
Actividad Rompe hielo. | Sillas como herramienta de salud y de | respeto.
-saludo Mesas crecimiento de autoestima.
-juego de socializacion Video beam
Actividad Generadora. | Imagenes
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CONCLUSION

Los temas abordados durante este mes evidencian que el desarrollo de
habilidades sociales no solo favorece la convivencia, sino que también

fortalece la toma de decisiones responsables y el bienestar personal.

Y como la comunicacién asertiva permite mejor conexiéon emocional y
psicoldgica, aportando a una correcta resolucion de los conflictos
presentados.
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INFORME PSICOSOCIAL

1. DATOS GENERALES DEL USUARIO

Nombres Y Apellidos:

Sandra Patricia Murcia Forero

N° Identificacion:

51825050

fecha y lugar de nacimiento: | 20 de junio de 1966

Edad: 59 afios

Escolaridad: Bachiller

Responsable: Comisaria De Familia de Agua de Dios, Cundinamarca

2. ANAMNESIS

N.°

1 mentales asociados al consumo de spa con diagnéstico de Esquizofrenia Paranoide, y con

hipertensién; se encontraba en condicién de vulnerabilidad.

Paciente ingresa a la fundacion como medida de proteccion ya que presentaba problemas |,

3. VALORACIONES PSICOLOGICA INDIVIDUAL

N.° Metodologia Resultado Profesional que realiza
1 Observacién directa vy | La paciente ha estado un poco | Leydi Paola Sabogal
sensibilizacion alterada, ya que esta de forma | Rodriguez

constante buscando pleito con

sus pares femeninas,
evidencidndose una fuerte
rivalidad con ellas, por el

reconocimiento de los demas.

4. VALORACION PSICOLOGICA GRUPAL

N.° Metodologia Resultado Profesional que realiza
1 Taller Desarrollo De | Sus reacciones ante cualquier | Equipo  de Psicologia
Habilidades Sociales | indiferencia denotan una fuerte | (practicantes y profesional)

“Resolucion De Conflictos”

frustracién en ella, ira y enojo
contenido, que de forma
progresiva se ha ido
manifestando generando una
mala convivencia con sus pares.

5. TERAPIA OCUPACIONAL
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Taller O Consulta Objetivo Resultado
Desarrollo de técnicas para | Brindarles las herramientas para | Se ha tratado de orientar a
utilizacién del tiempo libre. | emplear, en la ocupacién del |través de las diferentes
tiempo de ocio. actividades, pero ante la menor
indiferencia se aleja.

Habitos saludables, a través | Implementar técnicas de | No ha presentado descuido, ya

del cuidado personal. ejercitacion, relajacion y habitos | que como se ha visto en otros
alimenticios que mejoren Ia | episodios de desestabilizacion
condicién fisica del sujeto. se descuida.

6. TRABAJO SOCIAL

Tipo de intervencion Objetivo Resultado
INTERVENCION Talleres  participativos para | Se ha tratado de integrar a los
CONDUCTUAL Sensibilizar y motivar a los | cursos del Sena, pero debido a

Capacitacion sobre internos sobre las habilidades | sus cambios de animo no se ha
desarrollo de habilidades | que tienen cada uno y q deben | sostenido.
para la vida. fortalecerla, lo cual les puede
generar su sustento.

7. ACTIVIDADES PARA LA REINCERSION A LA VIDA LABORAL

N° | Descripcién De La Actividad | Profesional Quien Realiza Resultados
1. | Desarrollo de  habilidades Equipo Psicosocial Se ha venido generando
| comunicativas espacios donde ella pueda
sentirse cémoda y libre de
expresarse.

8. ACVTIVIDADES LUDICAS RECREATIVAS

N° | Descripcion De La Actividad Profesional Quien Realiza Resultados

1 | Deporte (practica de actividades Equipo Psicosocial Este es un espacio en el
fisicas, como caminata) que ella no se cohibe por

2 | Piscina (practicas de nadado libre) Equipo Psicosocial que le agrada bastante.

9. CONCLUSION
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1 | Tuvo cita de odontologia el dia 17 de abril donde se le dio orden de Exodoncia de diente
permanente unirradicular, radiografia panoramica de maxilar superior e inferior
(ortopantomografia), pep consulta prevencion salud oral y toma de tensién por enfermeria.
Se anexa historia clinica y autorizacion.

PABLO RAMIREZ VARELA =
fistér Representante Legal Psicologa
T.P 136930 Unad.
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INFORME PSICOSOCIAL

1. DATOS GENERALES DEL USUARIO

Nombres Y Apellidos:

Norberto Romero Barrera

N.° Identificacion:

8001226

fecha y lugar de nacimiento:

26 de agosto de 1957 Calera/Cundinamarca

Edad:

68 afios

Fecha de ingreso:

04/08/2017

Responsable:

Comisaria De Familia De Agua De Dios Cundinamarca

2. ANAMNESIS

Paciente ingresa a la fundacion como medida de proteccién ya que encontraba en condicién |

1 de calle, siendo ya a su avanzada edad se encontraba en delicadas condiciones de salud, se

encuentra con diagnoéstico de esquizofrenia, y presenta una hernia testicular, que no se ha
podido intervenir debido al riesgo que representa.

3. VALORACIONES PSICOLOGICA INDIVIDUAL

Resultado

Profesional que realiza

Metodofogia
1 Observacion directa

Se puede observar en él una
calma, ya que ha entendido que
el proceso de salud es complejo
y depende de otros por lo que ha
estado mucho mas receptivo.

Leydi Paola Sabogal
Rodriguez

4. VALORACION PSICOLOGICA GRUPAL

N.° Metodologia Resultado Profesional que realiza
1 Taller Desarrollo De | Es de los que prefiere aislarse y | Equipo de  Psicologia
Habilidades Sociales | reprimirse todo ya que no le | (practicantes y profesional)

“Comunicacién Asertiva”

gusta mucho la interaccién en
grupo, sin embargo, para evitar
decaidas en su estado de animo
se motiva a que se involucre,
pero sus respuestas siguen
siendo basicas.

5. TERAPIA OCUPACIONAL
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tiempo de ocio.

Taller O Consulta Objetivo Resultado
Desarrollo de técnicas para | Brindarles las herramientas para | No suele participar de manera
utilizacion del tiempo libre. | emplear, en la ocupacion del | voluntaria, casi siempre se

insiste en que forme parte de
las actividades.

Habitos saludables, a través | Implementar técnicas de | Se le (dificultad ciertas
del cuidado personal. ejercitacion, relajacion y habitos | acciones, pero se deja guiar y
alimenticios que mejoren la|se mantiene wuna higiene
condicion fisica del sujeto. basica.
6. TRABAJO SOCIAL
Tipo de intervencién Objetivo Resultado
INTERVENCION Talleres  participativos  para | En ocasiones recuerda su vida
CONDUCTUAL Sensibilizar y motivar a los | antes de ingresar y se llena de

Capacitacion sobre
desarrollo de habilidades
para la vida.

internos sobre las habilidades
que tienen cada uno y q deben
fortalecerla, lo cual les puede
generar su sustento.

nostalgia por recordar de sus
perritos.

7. ACTIVIDADES PARA LA REINCERSION A LA VIDA LABORAL

Descripcién De La Actividad

Profesional Quien Realiza

Resultados

1 | Comunicacion asertiva

Equipo Psicosocial

Dialogo limitado.

8. ACVTIVIDADES LUDICAS RECREATIVAS

NO

Descripcion De La Actividad

Profesional Quien Realiza

Resultados

1 | Deporte (practica de actividades

Equipo Psicosocial

Comparte de los espacios

fisicas, como micro, atletismo, y observa, pero no le

zumba) gusta involucrarse

2 | Piscina (practicas de nadado libre) Equipo Psicosocial activamente en los
[ ejercicios.

9. CONCLUSION

en todo.

1 | Se ha logrado sostener la estabilidad mental y emocional del paciente, aunque en ocasiones
refiere dolor y por esto se deja descansar, ya que es importante comprender como esto influye
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| El paciente tenia cita el 21 de abril pero fue aplazada para el dia 27 de mayo a las 8:25 am,
‘ una vez se tenga los resultados del laboratorio se procedera a las siguientes citas.

)

Leydi Paola Sabogal Rédriguez
Pastor Representante Legal Psicologa
- T.P 136930 Unad.
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INFORME PSICOSOCIAL
1. DATOS GENERALES DEL USUARIO
Nombres Y Apellidos: Ruth Maritza Vasquez Narvaez
N.° Identificacion: 1000003789
fecha y lugar de nacimiento: 18 de julio de 1997
Edad: 28 afios
Responsable: Comisaria De Familia de Agua de Dios, Cundinamarca |

2. ANAMNESIS

N° | Paciente ingresa a la fundacion como medida de proteccion ya que presentaba problemas
1 mentales (Afectivo Bipolar Y Esquizofrenia Paranoide) asociados al consumo de spa, asi
mismo se encontraba en condicién de calle con ausencia de red familiar.

1

3. VALORACIONES PSICOLOGICA INDIVIDUAL

Ne° Metodologia Resultado Profesional que realiza
1 Observacion directa y | Ha mejorado sus habilidades | Leydi Paola Sabogal
sensibilizacion sociales, permitiendo mayor | Rodriguez

interaccion con el grupo, y sobre .
todo generar una secuencia en
la inclusién de las actividades.

4. VALORACION PSICOLOGICA GRUPAL

N° Metodologia Resultado " Profesional que realiza
1 Taller Desarrollo  De | Ha respondido de forma asertiva | Equipo = de  Psicologia
Habilidades Sociales | a las interacciones grupales, | (practicantes y profesional)

“Trabajo En Equipo Y | aunque por breves periodos se

ganejfn De Presion De | deja llevar de sus alucinaciones.
rupo”

5. TERAPIA OCUPACIONAL

Taller O Consulta Objetivo Resultado |
Desarrollo de técnicas para | Brindarles las herramientas para | Ha aumentado un poco el
utilizacion del tiempo libre. | emplear, en la ocupacion del | interés por ser parte de las
tiempo de ocio.
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actividades siendo muy
favorable para ella.
Habitos saludables, a través | Implementar técnicas de | Se le ha ido concientizando de

del cuidado personal. ejercitacion, relajacion y habitos | la importancia de apropiarse
alimenticios que mejoren la | del cuidado personal y mejorar
condicién fisica del sujeto. sus habitos.

6. TRABAJO SOCIAL

Tipo de intervencién Objetivo Resultado
INTERVENCION Talleres  participativos para | Ha sido dificil sostener su
CONDUCTUAL Sensibilizar y motivar a los | interés en los grupos del Sena,
Capacitacién sobre internos sobre las habilidades | pero aun asi se persiste ya que

desarrollo de habilidades | que tienen cada uno y que deben | esto recupera un poco su

para la vida. fortalecerla, lo cual les puede | capacidad de razonar.
enerar su sustento.

7. ACTIVIDADES PARA LA REINCERSION A LA VIDA LABORAL

N° | Descripcién De La Actividad | Profesional Quien Realiza Resultados
1. | Desarrollo de  habilidades Equipo Psicosocial No evita las conversaciones
comunicativas ni los saludos por lo que se
ve mas asequible a el
\ dialogo.

8. ACVTIVIDADES LUDICAS RECREATIVAS

N°| Descripcion De La Actividad | Profesional Quien Realiza Resultados

1 | Deporte (practica de actividades Equipo Psicosocial Es un espacio de mucho
fisicas, como caminata) interés para ella ya que

2 | Piscina (practicas de nadado libre) Equipo Psicosocial logra sentirse libre, y en

cierta forma como una
nifia disfrutando con
tranquilidad de estos
entornos.

9. CONCLUSION

1 | Tuvo cita media el dia 11 de mayo de control y seguimiento donde se renueva la formula i
médica, dandole continuidad al tratamiento que ya venia teniendo.
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. . e : N¢ Historia Clinica 1000003789
g HUS Hospital Universitario De La Samaritana | . Registro: b
' HOSPITAL UNIVERSTIARIO

Historia Clinica de Urgencias Folio: !
DE LA SAMARITANA otlo:
TISEG SEEG Pagina 1/1
05Uu08-v1 CENTRO SALUD KENNEDY - HOSPITAL SAN RAFAL
GIRARDOT
Datos Personales Nombre del Paciente: RUTH MARITZA VASQUEZ NARVAEZ Identificacién: 1000003789
Genero:  Femenino Fecha Nacimiento: 18/07/1997 7:14:20 Edad: 28 Afios \ 9 Meses \ 22 Estade Civil:  Soltero
Dias

Teléfono: 3246525025 Direccién Residencia: GIRARDOT Cama:

Procedencia: GIRARDOT Ocupacién: Religidn:
Datos de Afiliacién Entidad: RS025 - NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD §8.A. -GIRARDOT
Tipo Régimen:  Subsidiado Nivel Estrato: NIVEL I SUBSIDIADO

Datos del Ingreso: Nombre del Responsable: Teléfono del Responsable:

Direccién Responsable: Ingreso: 6655287
Nombre del Acompaiiante: Telefono del acompaiante:

Fecha de Ingreso:  11/05/2026 7:56 Causa Externa:  Enfermedad_general Finalidad de Consulta: Deteccion_temprana_de_¢
El paciente tiene algin tipo de discapacidad NO Cual:

Requiere Soporte Espiritual y/o emocional:  No Cual

Funcionario HUS: NO

Motivo de Consulta

Hemoclasificacion: ~ No Sabe

" VENGO POR LA FORMULACION "

Escala de Riesgo de suicidio

D: Depresion: P:Tentativa suicida previa: E:Abuso de Alcohol:

R:Falta de pensamineo racional (Psicosis o transtornos cognitivos) S:Carencia de apoyo social:

O:Plan organizado de suicidio: N:No pareja o conyuge: S:Enfermerdad somitica:

Total Escala: SIN RIESGO

Enfermedad Actual

PACIENTE FEMENINA DE 28 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE ESQUIZOFRENIA PARANOIDES RESIDENTE DE LA FUNDACION
MANANTIAL DE VIDA EN COMPANIA DE CUIDADOR REFIERE ESTA EN MANEJO RISPERIDONA 3 MG VO CADA 8 HORAS, ACIDO
VALPROICO 500 MG VOC ADA 8 HORAS, CLOZAPINA 100 MG VO CADA 12 HORAS POR LO QUE ACUDE PARA LA REFORMULACION DE
MEDICAMENTOS

ANTECEDENTES

PATOLOGICOS : ESQUIZOFRENIA PARANOIDE

FARMACOLOGICOS : RISPERIDONA 3 MG VO CADA 8 HORAS

ACIDO VALPROICO 500 MG VO CADA 8 HORAS CLOZAPINA 100 MG VO CADA 12 HORAS
QUIRURGICOS : POMEROY, CESAREA

HOSPIALARIOS . NIEGA

ALERGIAS : NIEGA

Revision por sistemas

Lesién por Causa Externa  No

Trauma  No Ocupante ~ Ubicacién
[] Cinturon [] Casco [[JRopa Protectora D Caida  Temperatura: 36,50  mits
Proyectil Velocidad g, Otros

Antecedentes

Examen Fisico por Sistemas

LICENCIADO A; [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA] NIT [899999032-5]




= = . . = N° Historia Clini
Hospital Universitario De La Samaritana R 1000003789

5 i : Fecha de Registro: 11/05/26 9:19
Historia Clinica de Urgencias Folio: ,
Pagina 2/1
05UU08-V1 CENTRO SALUD KENNEDY - HOSPITAL SAN RAFAL
GIRARDOT
TA. 123 / 88 mmHg Media 100 mmHg FC 91,0000 Ipm FR 19 rpm Temp.36,5000 °C
2 Peso .00 kg Talla 00 m IMC kg/m2 802 99 %  FI02 2] %

Glasgow: 15 RTS 8

Estado General: BUENO

Piel y Mucosa NORMAL NORMOCEFALO CABEZA Y CUELLO: MUCOSA ORAL HUMEDA, ESCLERAS ANICTERICAS.
CONJUNTIVAS MOCROMICAS. CUELLO MOVIL, SIN MASAS, NO INGURGITACION YUGULAR.
TORAX. SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, NO
SOBREAGREGADOS PULMONARES.
ABDOMEN: BLANDO DEPRESIBLE , NO DOLOROSO A LA PALPACION SIN SIGNOS DE
TRRITACION PERITONEAL
EXTREMIDADES NORMAL PERFUNDIDAS, SIN EDEMAS.
NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADA EN TIEMPO Y ESPACIO, PERSONA LENGUAJE
FLUIDO, COHERENTE, NOMINA, REPITE, COMPRENDE, ISOCORIA NORMORREACTIVA DE 3
MM, NO OFTALMOPLEJIA, SIN DEFICIT SENSITIVO NI MOTOR

. Via Aérea NORMAL
CraneoFacial NORMAL
Cuello y Columna NORMAL
Cardiopulmonar y Térax NORMAL
Abdomen NORMAL
Genito Rectal NORMAL
Extremidades NORMAL

Neurolégico y Mental NORMAL

PREESCRIPCION DE LA VIA ORAL
NVO

Observaciones:

Diagnosticos
Cédigo Descripcién Dx Principal
F108 OTRAS ESQUIZOFRENIAS Ppal(y)
Andlisis

- PACIENTE FEMENINA DE 28 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE ESQUIZOFRENIA PARANOIDES RESIDENTE DE LA FUNDACION
MANANTIAL DE VIDA EN COMPANIA DE CUIDADOR REFIERE ESTA EN MANEJO RISPERIDONA 3 MG VO CADA 8 HORAS, ACIDO
VALPROICO 500 MG VOC ADA 8 HORAS, CLOZAPINA 100 MG VO CADA 12 HORAS POR LO QUE ACUDE PARA LA REFORMULACION DE
MEDICAMENTOS SE REALIZA LA MISMA SE ENTREGA HISTORIA CLINICA AL CUIDADOR Y FORMULACION

Plan de Manejo
RISPERIDONA 3 MG VO CADA 8 HORAS, ACIDO VALPROICO 500 MG VOC ADA 8 HORAS, CLOZAPINA 100 MG VO CADA 12 HORAS

¢ El paciente tiene diagnostico de infarto agudo al miocardio ? No

Clase Killip 0 OTROS FACTORES DE RIESGO

Presidn Arterial 0 Paro Cardiaco Ingreso 0
Frecuencia Cardiaca 0 ' Desviasion Segmento ST 0
Edad afios 0 Troponina Positiva 0
Creatinina 0 Puntuacion Total 0

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA] NIT [899999032-5]




N° Historia Clinica 1000003789

Hosplta! Unllversn?rlo De La Samaritana |, .. . registro: Rt
Historia Clinica de Urgencias Folio: u
Pagina 3/1
05UU08-V1 CENTRO SALUD KENNEDY - HOSPITAL SAN RAFAL
GIRARDOT
¢ El paciente tiene diagndstico de ataque cerebrovascular ? No
1a Nivel Conciencia 0 1b Orlelnﬂacibn 0
lc Respuesta Ordenes 0 2 Mirada 0
3 Campo Visual 0 4 Movimiento Facial 0
5a Fuerza Brazo lzq 0 5b Fuerza Brazo Der 0
6a Fuerza Pierna lzq 0 6b Fuerza Pierna Der ]
7 Ataxia 0 8 Sensibilidad 0
9 Lenguaje 0 10 Disatria 0
11 Extincion 0
Puntuacion total 0
RANKIN modificada 0

Plan de Manejo Externo

Medicamento Via Cant. Observaciones

RISPERIDONA 2mg TABLETA Oral 270 ADMINSITRAR UNA TABLETA CADA 8 HORAS POR 90 DIAS

ACIDO VALPROICO 250mg CAPSULA Oral 540 ADMINSITRAR 2 TABLETAS DIARIAS POR 90 DIAS CADAR
HORAS

CLOZAPINA 100mg TABLETA Oral 180 ADMINSITRAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 90
DIAS

Profesional MOLINA ZAMUDIO JUAN DIEGO

Registro Profesional 1069179171

Jbﬂf‘ 2 g Ne 1Mo
MEDICINA DE URGENCIAS Y HOSPITALARIA
“RESOLUCION 1995 DE 1999. ARTICULO 18. DE LOS MEDIOS TECNICOS DE REGISTRO Y CONSERVACION DE LA HISTORIA CLINICA. Los
prestadores de servicios de salud deben permitir la identificacion del personal responsable de los datos consignados, mediante cédigos, indicadores u otros
medios que reemplacen la firma y sello de las historias en medios fisicos, de forma que se establezca con exactitud quien realizé los registros, la hora y fecha

del registro.”
Impreso por: GD39573479 11 de mayo de 2026 9:37 a. m.

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA] NIT [899999032-5]




) 91_] U Hospital Universitario De La Samaritana No. Historia Clinica
Z -mml.mmmnmu

1000003789
899999032 Fecha de Registro:  11/05/2026 9:19
7 DE LA SAMARITANA _ Direccion: Follo: 1
Empresa Social del Esudo Pagina: Pagina 1/1
Plan De Manejo Externo
Centro de atencion: CENTRO SALUD KENNEDY - HOSPITAL SAN RAFAL
GIRARDOT
Datos Personales: Nombre del Paciente: RUTH MARITZA VASQUEZ NARVAEZ Identificacidon: 1000003789 -
Genero: Femenino Fecha de Nacimiento: 18/07/1997 7:14:20a. m.  Edad: 28 Anos 9 Meses 23 Dias Estado Civil: Soltero
Telefono: 3246529025 Direccién de Residencia: GIRARDOT
Procedencia: GIRARDOT Ocupacion:
Datos de Afiliacién: Entidad: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A. -GIRARDOT
Tipo de Régimen:  Regimen_Simplificado Nivel Estrato: NIVEL | SUBSIDIADO
Datos del Ingro: Nombre del acudiente: Telefono del acudiente:
Direccién del acudiente: Ingreso: 6655287
Fecha de Ingreso: 11/05/2026 7:56 Causa Externa: Enfermedad_general Finalidad de Consulta: Deteccion_temprana_de_enfer
KEN410K-1 - MEDICINA GENERAL KENNEDY cgpmmedad_general
: DIAGNOSTICO PRINCIPAL
= F208 - OTRAS ESQUIZOFRENIAS
PREESCRIPCION DE MEDICAMENTOS EXTERNO
Medicamento Via Observaciones Cantidad Dias Trat.
RISPERIDONA 2mg TABLETA Oral ADMINSITRAR UNA TABLETA CADA § HORAS POR 50 DIAS 270 DOSCIENTOS 90
SETENTA
ACIDO VALPROICO 250mg CAPSULA Oral ADMINSITRAR 2 TABLETAS DIARIAS POR 90 DIAS CADA 8 540 QUINIENTOS 90
HORAS CUARENTA

Nombre Médico: MOLINA ZAMUDIO JUAN DIEGO

Registro Médico N° 1069179171

MEDICINA DE URGENCIAS Y HOSPITALARIA

“RESOLUCION 1995 DE 1999. ARTICULO 18. DE LOS MEDIOS TECNICOS DE REGISTRO Y CONSERVACION DE LA HISTORIA CLINICA. Los
prestadores de servicios de salud deben permitir la identificacion del personal responsable de los datos consignados, mediante cédigos, indicadores u otros medios
que reemplacen la firma y sello de las historias en medios fisicos, de forma que se establezca con exactitud quien realizo los registros, la hora y fecha del registro.”

Impreso por: GD39573479 11 de mayo de 2026 9:43 a. m.
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA] NIT [B99999032-5) i




 d

P
@HU Hospital Universitario De La Samaritana No. Historia Clinica 100000378
899999032 Fecha de Registro:  11/05/2026 9:1
HOSPITAL UNIVERSITARIO i Z Folio: :
DE LA SAMARITANA _ Direccion: ‘
" Empresa Soclal del Estado Pagina: Pagina 2/

Empresa Soclal del Extado
Plan De Manejo Externo

Centro de atencion: CENTRO SALUD KENNEDY - HOSPITAL SAN RAFAL

GIRARDOT
Datos Personales: Nombre del Paciente: RUTH MARITZA VASQUEZ NARVAEZ Identificacion: 1000003789
Genero: Femenino Fecha de Nacimiento: 18/07/1997 7:14:20 2. m Edad: 28 Anos 9 Meses 23 Dias Estado Civil: Soltero
Telefono: 3246529025 Direccién de Residencia: GIRARDOT
Procedencia: GIRARDOT Ocupacidn:

Datos de Afiliacién: Entidad: NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A. -GIRARDOT

Tipo de Régimen:  Regimen_Simplificado Nivel Estrato: NIVEL 1 SUBSIDIADO
Datos del Ingreso: Nombre del acudiente: Telefono del acudiente:
Direccion del acudiente: Ingreso: 6655287
Fecha de Ingrese: 11/05/2026 7:56 Causa Externa:  Enfermedad_general Finalidad de Consulta: Deteccion_temprana_de enfer
KEN4|0K-1 - MEDICINA GENERAL KENNEDY cpoamedad_general
F DIAGNOSTICO PRINCIPAL

"~ F208 - OTRAS ESQUIZOFRENIAS
PREESCRIPCION DE MEDICAMENTOS CONTROLADOS

Medicamento Via Observaciones Cantidad Dias
Tratar
CLOZAPINA 100mg TABLETA Oral ADMINSITRAR UNA TABLETA CADA 12 HORAS POR 90 DIAS 180 CIENTO OCHENTA 90
DIAGNOSTICO SECUNDARIO

Nombre Médico: MOLINA ZAMUDIO JUAN DIEGO
Registro Médico N° 1069179171
MEDICINA DE URGENCIAS Y HOSPITALARIA

“RESOLUCION 1995 DE 1999. ARTICULO 18. DE LOS MEDIOS TECNICOS DE REGISTRO Y CONSERVACION DE LA HISTORIA CLINICA. Los
prestadores de servicios de salud deben permitir la identificacion del personal responsable de los datos consignados, mediante c6digos, indicadores u otros medios
que reemplacen la firma y sello de las historias en medios fisicos, de forma que se establezca con exactitud quien realizé los registros, la hora y fecha del registro.”

Impreso por: GD39573479 11 de mayo de 2026 9:43 a. m.
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA] NIT [899999032-5]
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2 @Hl I S No. Historia Clinica 1000003789
~, Hospital Universitario de la Samaritana Fecha de Registro: 11/05/2026 9:19
o~ DE L4 MAMARIEANA Indicacion Médica N
Empresa Social del Estado Folio:
CENTRO SALUD KENNEDY - HOSPITAL SAN [Pagina: 1
DAECAI ATDADNNAT
Datos Personales: Nombre del Paciente: RUTH MARI‘E’ZA VASQUEZ NARVAEZ Identificacion: 1000003789
Genero: Femenino Fecha de Nacimiento: 18/07/1997 7:14:20 a. m, Edad: 28 Afios 9 Meses 23 Estado Civil: Soltero
Dias
Telefono: 3246529025 Direccion de Residencia: GIRARDOT
Procedencia: GIRARDOT Ocupacién:
Datos de Afiliacién: Entidad: NUEVA EPS S.A. - CNT
Tipo de Régimen:  Regimen_Simplificado Nivel Estrato: NIVEL [ SUBSIDIADO
Datos del Ingrm: Nombre del acudiente: Telefono del acudiente:
Direccion del acudiente: Ingreso: 6655287
Fecha de Ingreso: 11/05/2026 7:56 Causa Externa: Enfermedad_general Finalidad de Consulta: Deteccion_temprana_
de_enfermedad gene
ral
Indicacién Médica
Tipo Indicacion: Detalle
Salida
Profesional: MOLINA ZAMUDIO JUAN DIEGO

Registro Profesional: 1069179171
MEDICINA DE URGENCIAS Y HOSPITALARIA

Impreso por:  GD39573479 11 de mayo de 2026 9:44 a. m.

Nombre reporte : HCRPReporteDBase xrPagina
LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA] NIT [899999032-5]




No a ias drogas
Jesucristo es el Cambio

775 FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

e Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio
.f: S Teléfonos 3157817427-3153118331

Sedes - Neiva, Y Girardot

27 Afios de Servicio
INFORME PSICOSOCIAL
1. DATOS GENERALES DEL USUARIO
Nombres Y Apellidos: Sergio Andrés Ortiz Quiroga 1,
N.° Identificacion: 1073502505 i
Edad: 38 afos |
Fecha deingreso: =~ |27 defebrero del 2024
Numero de contacto: 3202426811
Responsable: Comisaria De Familia de Agua de Dios, Cundinamarca

2. ANAMNESIS

1 esquizofrenia paranoide, se encontraba en condicién de calle.

N° | Paciente ingresa a la fundacion como medida de proteccién con antecedentes de

3. VALORACIONES PSICOLOGICA INDIVIDUAL

que ha dejado a un lado su
rechazo hacia el grupo.

N° Metodologia Resultado Profesional que realiza
1 Observacion directa Su actitud ha sido un poco méas | Leydi Paola Sabogal
asequible ante la interaccion, ya | Rodriguez

4. VALORACION PSICOLOGICA GRUPAL

N° Metodologia Resultado

Profesional que realiza

1 Estimulacién Cognitiva Hemos visto mejoria en su
atencién, aunque en ocasiones
se aisla por si mismo, ya que
suele ser normal con él la
perdida de interés o |la
indisposiciéon ante la interaccion

grupal.

Equipo de  Psicologia
(practicantes y profesional)

5. TERAPIA OCUPACIONAL

| Taller O Consulta | Objetivo

Resultado




Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva, Y Girardot

5% FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

No a las drogas
Jesucristo es el Cambio

2T ABze A= Sawvisia
Desarrollo de técnicas para | Brindarles las herramientas para | Se busca motivar al paciente
utilizacion del tiempo libre. | emplear, en la ocupacion del | para que sostenga su interés}

tiempo de ocio. en la participacion.
Habitos saludables, a través | Implementar tecnicas de | En ocasiones toca molestarlo !
del cuidado personal. ejercitacion, relajacion y habitos | para que se organice ya que

alimenticios que mejoren la | suele ser muy relajado.
condicion fisica del sujeto.

Tipo de intervencion Objetivo Resultado
INTERVENCION Talleres  participativos para | La mayor parte del tiempo se
CONDUCTUAL Sensibilizar y motivar a los | encuentra sumergido en sus

Capacitacién sobre internos scbre las habilidades | pensamientos, por lo que de
desarrollo de habilidades | que ‘tieneln c?da tng y-q deben | manera  constante  toca
‘ para ia vida. ‘ iortaiecena, 1o cual 1SS pucde | ayudario a retomar sus ideas.

generar su sustento.

7. ACTIVIDADES PARA LA REINCERSION A LA VIDA LABORAL

N° |  Descripcion De La Actividad | Profesional Quien Realiza Resultados

1 Comunicacion asertiva Equipo Psicosocial Debido a la complejidad
! de su condicién mental la

comunicacibn se ve

afectada, sin embargo, el

! hace el esfuerzo por

|

expresarse.
8. ACVTIVIDADES LUDICAS RECREATIVAS
N° Descripcion De La Actividad Profesional Quien Realiza Resultados
1 | Deporte (practica de actividades Equipo Psicosocial Su participacién suele ser
fisicas, como micro, atletismo, esporadica ya que esta
zumba) sujeta a su estado de
2 | Piscina (practicas de nadado libre) Equipo Psicosocial animo.

9. CONCLUSION
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No a las drogas
Jesucristo es el Cambio

27 Aiios de Servicio

7

Es importante para el continuar generando espacios de interaccion e inclusién grupal, ya que |
debido a sus actitudes suele alejarse e indisponerse por la presién de grupo, razén por la que
por si mismo opta en aislarse, y esto lo que se ha tratado de evitar ya que esto suele generar
un retroceso en él.

Tenia dos citas en el mes de mayo, pero se las cancelaron por la que se solrcrto
reprogramacion y quedo para el dia 11 de junio del 2026

MIREZ VARELA Leydi Paola Sabogal RbUriguez
r Representante Legal Psic6loga
T.P 136930 Unad.
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Jesucristo es el Cambio
27 Aidios de Servicio

Cita medica - Medicina general

Modali Presencial

dad

Servici Cons. control

(e} medicina general Cancelar
Lugar Cm girardot

Consul Consultorio 102

torio

Fecha Jueves, 11 de junio

de 2026 09:40 AM
Valor $0




No a las drogas

Jesucristo es el Cambio
27 Aiios de Servicio

FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva, Y Girardot

INFORME PSICOSOCIAL

1. DATOS GENERALES DEL USUARIO

Nombres Y Apellidos:

Reinel Bernate Vivas

Responsable:

Comisaria De Familia de Agua de Dios, Cundinamarca

N.° Identificacion: 8001533
Edad: 59 anos
Fecha de ingreso: 05 de marzo del 2026 i
Numero de contacto: 3212107284 I

2. ANAMNESIS

Nﬂ

1

Paciente que se encontraba en condicion de indigencia, es ingresado a la fundacion
manantial de vida, a solicitud de la familia.

3. VALORACIONES PSICOLOGICA INDIVIDUAL

N° Metodologia Resultado Profesional que realiza
1 Observacion directa Esta mucho mas atento a las | Leydi Paola Sabogal
diferentes actividades, | Rodriguez

generando un cuestionamiento e
interpretacion sobre los diversos
temas que tocan su perspectiva
personal.

4. VALORACION PSICOLOGICA GRUPAL

“Trabajo En Equipo Y
Manejo De Presion De
Grupo®

soledad que manejaba
anteriormente y que lo llevaron
hacer apatico a la interaccion en
grupo, llevandolo a evidenciar a
través de la experiencia lo
importante de pertenecer a una
comunidad.

N° Metodologia Resultado Profesional que realiza |
1 Taller Desarrollo De | se hace énfasis en él, estos Equipo de  Psicologia
Habilidades Sociales | temas debido a los habitos de | (practicantes y profesional)
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27 Afios de Servicio

FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

Teléfonos 3157817427-3153118331
Sedes - Neiva, Y Girardot

5. TERAPIA OCUPACIONAL

Taller O Consulta

Objetivo

Resultado

Desarrollo de técnicas para
utilizacion del tiempo libre.

Brindarles las herramientas para
emplear, en la ocupacion del
tiempo de ocio.

De forma progresiva se ha ido
incluyendo a los diferentes
espacios generados para su
cambio.

Habitos saludables, a través | Implementar técnicas de | Es independiente en este tema,
del cuidado personal. ejercitacion, relajacion y hébitos |y se ve como ha ido |
alimenticios que mejoren la | recuperando su interés por

condicion fisica del sujeto. | verse bien.

6. TRABAJO SOCIAL

Tipo de intervencién Objetivo Resultado ]
INTERVENCION Talleres  participativos para | Se puede observar queapesar‘
CONDUCTUAL Sensibilizar y motivar a los | de ir asimilando la importancia

Capacitacion sobre
desarrollo de habilidades
para la vida.

internos sobre las habilidades

| que tienen cada uno y q deben

fortalecerla, lo cual les puede
generar su sustento.

de un cambio el esta pendiente
de su salida.

7. ACTIVIDADES PARA LA REINCERSION A LA VIDA LABORAL

N° Descripcion De La Actividad Profesional Quien Realiza Resultados

1 | Comunicacién asertiva Equipo Psicosocial Habla sin ningun tipo de
restriccion, permitiendo
un dialogo fluido.

8. ACVTIVIDADES LUDICAS RECREATIVAS

Resultados

N° Descripcion De La Actividad Profesional Quien Realiza
1 | Deporte (practica de actividades Equipo Psicosocial
fisicas, como micro, atletismo,
zumba)

No le gusta interactuar en
estos espacios.

2 | Piscina (précticas de nadado libre)

Equipo Psicosocial

9. CONCLUSION
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1 | se tiene programada cita de medico general para el dia 27 de mayo para darle continuar a la
crisis presentada anteriormente y poder solicitar los respectivos examenes y valoraciones para
determinar posibles riesgos.

>ABLORAMIREZ VARELA
or Representante Legal Psicologa
T.P 136930 Unad.




g xﬁ‘ 2 FUNDACION MANANTIAL DE VIDA

s 35 Sede principal Girardot Calle 21 B No. 3-36 B/San Antonio

== Teléfonos 3157817427-3153118331

3 Sedes - Neiva, Y Girardot
No a las drogas

Jesucristo es el Cambio
27 Afios de Servicio

Cita meédica - Medicina general
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0 medicina general c |
Lugar Cm girardot ]
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mayo de 2026
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INFORME PSICOSOCIAL
1. DATOS GENERALES DEL USUARIO
Nombres Y Apellidos: Nayiber Torres
N.° Identificacion: 1062366948
Edad: 46 afios
Fecha de nacimiento: 14/02/1980
Fecha de ingreso: 15 de mayo del 2026
Numero de contacto: 3005118901
Eps: Asmet Salud
Responsable: Comisaria De Familia de Agua de Dios, Cundinamarca

2. ANAMNESIS

N° | Paciente es remitida a la fundacion como medida de proteccién por la comisaria de famllla
1 sin embargo, ella indica consumir sustancias psicoactivas (pegante).

3. VALORACIONES PSICOLOGICA INDIVIDUAL

N° Metodologia

Resultado

Profesional que realiza

1 Observacion directa

Se muestra un poco inquieta, ya
qgue sefiala que, aunque es
consumidora no ingresa por ese
motivo sino debido a un pleito
familiar, donde ella opta por
entregarse a comisaria para que
asignen proceso.

Leydi Paola Sabogal
Rodriguez

4. VALORACION PSICOLOGICA GRUPAL

N° Metodologia

Resultado

Profesional que realiza

1 Concientizacion

Se encuentra en estado de
negacion, por lo que de manera
gradual se le concientiza de su
| nuevo entorno, y de lo correcto al
| momento de integrarse con los

Equipo de  Psicologia
(practicantes y profesional)
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que pueden alterarla.

demas para evitar situaciones

5. TERAPIA OCUPACIONAL

Taller O Consulta ‘ Objetivo

'Resultado

Desarrollo de técnicas para | Brindarles las herramientas para
utilizacion del tiempo libre. emplear, en la ocupacién del

Es pronto para ella asimilar su
estadia aqul, pero ha tratado

alimenticios que mejoren Ila
condicién fisica del sujeto.

6. TRABAJO SOCIAL

tiempo de ocio. de interactuar.
Habitos saludables, a través | Implementar técnicas de | Es curioso ver en ella rasgos de
del cuidado personal. ejercitacion, relajacion y habitos | una mujer creida le gusta

organizarse y tener sus joyas.

desarrollo de habilidades | que tienen cada uno y q deben
para la vida. fortalecerla, lo cual les puede

generar su sustento.

Tipo de intervencién Objetivo Resultado
INTERVENCION Talleres participativos para | Se ira descubriendo durante el
CONDUCTUAL Sensibilizar y motivar a los | proceso intereses y gustos en

Capacitacion sobre internos sobre las habilidades | glla.

7. ACTIVIDADES PARA LA REINCERSION A LA VIDA LABORAL

N° | Descripcién De La Actividad Profesional Quien Realiza Resultados

1 | Comunicacién asertiva Equipo Psicosocial

no expresa sino o]
necesario de si mismo y
de su familia y su|

conformacion.
8. ACVTIVIDADES LUDICAS RECREATIVAS
N° | Descripcién De La Actividad | Profesional Quien Realiza Resultados
1 | Deporte (practica de actividades Equipo Psicosocial No participa

fisicas, como micro, atletismo,
zumba)

2 | Piscina (practicas de nadado libre) | Equipo Psicosocial
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9. CONCLUSION

1 | Le ha costado ir adecuandose al entorno ya que al no aceptar su problematica de consumo \
tiende a minimizar las afectaciones de la misma. ‘
La paciente sefiala estos datos e informacion personal por lo que si esta afiliado en asmet
salud, se solicita a las entidades competentes hacer el proceso de portabilidad ya que al |
solicitarlo nosotros de forma particular siempre lo deniegan. B

253 A=Yy
~PABL MIREZ VARELA Leydi Paola Saboga¥Rodriguez
or Representante Legal Psicélog

T.P 136930 Unad.
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ANEXO FOTOGRAFICO DEL 20 DE ABRIL AL 19 DE MAYO DEL 2026 DEL

MUNICIPIO DE AGUA DE DIOS, CUNDINAMARCA
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Ejercicios de Motricidad
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INGRESO DE LA PACIENTE NAYIBER TORRES

s .
_CTO RAMIREZ VARELA

Pastor Representante Legal Psicéloga
T.P 136930 Unad.




