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ASUNTO:

INFORME DE CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES CONTRACTUALES del

Convenio de Asociacion No0.318 - DEL 05 DE DICIEMBRE DEL 2025 — PROGRAMA CENTRO

BIENESTAR.

FECHA DE PRESENTACION

11 de septiembre del 2026

NUMERO DE INFORME Decimo (10)
GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS:
8z
o ¢ p
g g OBLIGACION ESPECIFICA U CANTIDAD EVIDENCIA
s 2 (Indicador)
3 E
Destinar y ejecutar los aportes entregados por parte
I . Atender
del Municipio de Bucaramanga y provenientes del
. . - Integralmente a los
ingreso por concepto de estampilla para el bienestar 100 adultos
g adultos mayores . g
del adulto mayor Municipal y Departamental de ue se encuentran mayores para Registro fotografico.
1| conformidad con la Ley 1276 de 2009, ley 1315 e gentro de los Centro
2009, Decreto 2011 de 1976 y Resolucion N° 55 de Bienestar.
- R programas Centro
2018 expedida por el ministerio de salud y .
9 . . de Vida y Centro
Proteccion Social y demas normas que regulan el ;
e o Bienestar.
tema las modifiquen o adicionen.
Utilizar los recursos aportados estrictamente en Atender
i . Integralmente a los
atencion integral a las personas mayores Adultos (as) 100 adultos
beneficiados, mediante la modalidad de CENTRO Mavores que  se mavores para
? | VIDA ylo CENTRO BIENESTAR, conforme la Ley enc):Jentranq dentro )étentrcl? Registro fotogréafico
1276 de 2009, Ley 1315 de 2009 y Resolucién N.¢ | S3€1THER - BEHTD Bicrostr 9 9
55 de 2018 expedida por el ministerio de salud y 9r )
- ! Centro de Vida y
Proteccion Social. X
Centro Bienestar.
Respecto a las nuevas personas mayores que
soliciten o se recomiende inclusion al programa, La
ESAL debera remitir el caso a la secretaria de
Desarrollo Social para su analisis. En todo caso,
Unicamente se atendera en marco del presente
convenio y como beneficiarios de los aportes del -
o _ . - Ingreso y revision
municipio, solicitudes de vinculacién de personas e
o o - de documentacion
mayores en condicion de vulnerabilidad realizadas
T . de las personas Novedades L
3 | por el municipio de Bucaramanga a través del : Impresién de correos
S ! mayores nuevas enviadas al
programa de atencion integral de poblacién en . de Novedades.
. o > : que ingresas a la correo.
situacion permanente de desproteccion social y/o h
i~ ; modalidad centro
familiar adulta mayor de la secretaria de Desarrollo bienestar
Social. No obstante, la ESAL podra vincular )
personas mayores a su institucién en ejercicio
de sus propios recursos, pero no en marco del
presente convenio. En Marco de este proceso se
debera privilegiar y tener en cuenta la dignidad
humanay el respecto a los derechos humanos.




Presentar a la secretaria de Desarrollo con los
informes mensuales, el listado de la base de datos
de beneficiarios con su respectivo nimero de cédula
de ciudadania, detallando la fecha de vinculacion
dentro del Centro de Bienestar del Anciano y/o
Centro Vida. Listado que se entendera verificado y
actualizado, bajo la gravedad del juramento, con la
firma del director de la ESAL. Conforme a la ley es
responsabilidad de la ESAL, depurar y actualizar la
informacion de las personas mayores atendidas
(beneficiarios) con recursos de la estampilla para el
bienestar del adulto mayor municipal vy
departamental.

Listados de los
Adultos  Mayores,
siguiendo los
lineamientos de la
LEY ANTI
TRAMITES, en su
articulo 21, con el
visto bueno de la
supervisora de
acuerdo a las rutas
establecidas.

100 adultos
mayores para
Centro
Bienestar.

Original en archivo de
la administrativa y
copia con la
supervisora

Presentar informe técnico y financiero mensual
detallado y actualizado, dentro de los primeros DIEZ
(10) dias calendario del mes siguiente junto con los
respectivos soportes de ejecucion. Informe que sera
presentado al supervisor del convenio tanto del
aporte del municipio de Bucaramanga como de la
ESAL. Los informes deberan presentarse en fisico
para la estructura del expediente contractual y en
digital a través de la plataforma SECOP II. Debe
incluir el registro fotografico y/o digital que evidencia
el cumplimiento de las obligaciones.

Atencion de Visitas
de supervision 'y
recomendaciones
de la secretaria de
Salud Municipal.

Informe de
gestiény
financiero 1 AZ

Informe de evidencias
y financiero y
detallado general.

Permitir la participacion de las veedurias y de los
organismos de control establecidos por la
Constitucion Politica de Colombia y la Ley como
instrumentos de control para la administracion
idonea de los recursos transferidos y de los servicios
brindados con estos, con el fin de realizar control
social, en virtud de lo sefialado en el articulo 66 de
la Ley 80 de 1993, y suministrar informacion cuando
los entes de control la requieran y/o la oficina de
control municipal o departamental.

Recibir y atender
las visitas de las
diferentes
veedurias y
entidades.

Acta de reunién
18 de Agosto
del 2026

Tejiendo vinculos de
respeto, solidaridad y
buen trato

La ESAL debera anexar todas las hojas de vida del
personal de apoyo, en especial del director o
coordinador, psicosocial, terapéutico, nutricionistas,
entre otros en el momento de presentacion del
primer informe de gestion segun procedimientos P-
PDC-6100-170-009/008. En caso de cambio de
personal, se debera natificar al supervisor a fin que
se emita la respectiva aprobacion. (debe cumplir con
las condiciones solicitadas inicialmente por el
programa).

Hojas de vida del
personal nuevo que
ingresa.

Hojas de vida
del personal

Hojas de Vida.

La ESAL debera contar al momento de la firma del
convenio y mantener vigente durante la ejecucion
del mismo, el acto administrativo que acredita su
habilitacion para prestar servicios de centro vida y/o
bienestar del anciano (Segun Aplique) por parte de
la secretaria de salud y ambiente municipal. Esta
habilitacion es requisito de ejecucion del convenio de
asociacion, lo que implica que la ESAL pierda
vigencia, serd causa de suspensién o terminacion
inmediata del convenio, por lo que el contratista
deberéa acudir a la firma del acta de suspension tanto
en fisico como en la plataforma del SECOP II.

Resolucién centro
bienestar

1 resolucion con
vigencia hasta el
21 de junio de
2027.

CBAB:
Resolucién 046 del
22/06/2026

La ESAL promovera y adelantar el trabajo conjunto
con la secretaria de Desarrollo Social con el fin de
implementar la Ruta de Atencién a la Violencia
Sexual y fisica la cual debera ser socializado
debidamente a los beneficiarios, de lo que debera
entregar evidencias en los informes de ejecucion.

Activacion de ruta
de atencion a la
violencia sexual y
fisica.

No hay
novedad.

No hay novedad.




Cumplir con los anexos y condiciones técnicas,

respecto de la calidad, cantidad, oportunidad e Cumplimiento de ; Ewdg_nma
10 | ' ; e - otografica en . . -
inocuidad de los alimentos que se suministren a las condiciones informes de Evidencia fotografica.
personas mayores atendidas independientemente técnicas. estion
de tipo de servicio prestado (Centro vida o Bienestar) 9 '
En ninguin caso y bajo ninguna modalidad el director Cobro, manejo o
de los centros de proteccion social, de dia, disposicion de los
11 | instituciones de atencion o cualquier otra persona, dineros de los
. L N/A N/A
podran obtener autorizacion para el cobro y | adultos mayores de
disposicion total o parcialmente de las mesadas | la modalidad centro
pensionales de los residentes. bienestar.
Atendiendo a lo establecido en el articulo 12 de la Citas médicas:
ley 1315 de 2009, los directores técnicos ademas de Citas médicas, 18 '
las funciones asignadas de conformidad con el visitas, controles Adultos Historias clinicas en
12 | articulo 6°, velaran por que los residentes dispongan médicos y Visitas médicas archivo de
de medios para el control periédico de su salud, a periddicos a los domiciliarias: 15 enfermeria.
través del sistema general de seguridad social en adultos mayores. ’
Adultos
salud.
Debera dar cumplimiento al PROCEDIMIENTO el\‘/lizt:ggie
PARA LA EJECUCION DEL CONVENIO Cumplimiento de fotoarafias eyn Evidencias
13 | ASOCIACION PARA LA ATENCION DEL ADULTO condiciones 09 fotogréficas e
. . P los informes de -
MAYOR el cual hard parte integral del presente técnicas. i informes.
. gestiony
convenio. ' .
financieros.
Implementar, acoger y presentar trimestralmente los . Presentacion de
S L L Indicadores de . i
14 | indicadores de seguimiento y cumplimiento que sequimiento 1 informe indicadores de
seran presentados y socializados por la secretaria guimiento y trimestralmente. seguimiento y
; cumplimiento. o
de Desarrollo Social. cumplimiento.
Todas las actividades asociadas a la canasta | Se realiza informe 1 informe de
15 | minima que adelante la ESAL, debera contar con de gestién que gestién 1 informe de gestién
soporte y evidencia de su ejecucion, la cual debera soporta toda la 1 informe 1 informe financiero
ser entregada en los informes respectivos. evidencia. financiero
Gestionar la expedicion de las polizas de
cumplimiento y responsabilidad extracontractual las Pdlizas de
16 | cuales deberé firmar el representante legal y publicar cumplimiento y 2 v6lizas SECOP Il convenio
junto con el recibo de pago en la plataforma SECOP responsabilidad P ' 318 de 05/12/2025
1. La pdliza debera ser actualizada con la fecha del extracontractual.
acta de inicio.
Se carga en
Debera publicar los informes y soportes en la S secop informe
Publicacion de L
plataforma SECOP Il para cada uno de los pagosy | . de gestiony L
17 R, ] . informes y soportes : X Publicacion en
la liquidacion, ademéas debera adelantar las financiero,
. . . ; L en la plataforma : plataforma SECOP II.
gestiones administrativas necesarias para el tramite factura, listados,
SECOP II.
de los desembolsos. actas de
cumplimiento.
Se debera Cumplir con el esquema de ejecucién de
los aportes destinado para la atencion integral del
adulto mayor, privilegiandolos items sefialados en la
ley 1276 de 2009, Ley 1315 de 2009, Ley 1850 de
2017 y Resolucion No. 55 de 2018, las cuales seran
presentadas en el formato ANEXO 1 (centro vida)
ylo (Centro Bienestar). En caso que durante la
ejecucion del convenio de asociacion, de acuerdo a .
L o . . Esquema de CB:
18 | sus condiciones y caracteristicas administrativas, la ; - ] Esquema de
o e ejecucion de Esal: 43% . i,
ESAL solicite modificacion del esquema de . ejecucion de aportes.
aportes. Alcaldia: 57%

ejecucion de aportes, la misma se presentara ante el
supervisor, quien previo a su aprobacién e
implementacién, debera verificar el nuevo esquema
de ejecucién de aportes, este intimamente asociado
a la atencion integral de los adultos mayores,
privilegiando los items sefialados en la Ley 1276 de
2009, Ley 1315 de 2009, Ley 1850 de 2017 y
Resolucién no. 55 de 2018.




Entregar la base de datos del adulto mayor
beneficiarios de los programas, modalidad centro

Base de datos de

Acta inicio de

Convenio N 318 de

vida _y/o_ ) centro de bl_er_le.star, antes de la adultos_mayores convenio 05/12/2025
suscripcién del acta de inicio para realizar cruce beneficiarios.
de informacion y validar cumplimiento de requisitos.
Hacer entrega de la base de datos de los adultos
mayores beneficiarios de los programas, centro vida
y/o centro bienestar, actualizada mensualmente los | Envio de la base de Correo electrénico
; . . . 1 correo - -
primeros cinco (05) dias de cada mes con el fin de datos al correo electrénico enviado al supervisor

20 | actualizar el censo de la poblacién objeto y permitir | electrénico enviado enviado el dia con copia al
a las entidades de control realizar las verificaciones al supervisor con 31 de Agosto programa persona
a que hubiere lugar. Notificacion por correo | copia al programa del 20926 mayor el dia 31 de
electrénico al SUPERVISOR y copiar correo del persona mayor. Agosto del 2026.
programa
programaadultomayorydigno@bucaramanga.gov.co
Suministrar cronograma mensual mes anticipado de Correo electrénico
la programacion de las actividades contempladas en c 1 correo enviado al supervisor
a ei L . N ronograma L -

21 | la ejecucion del convenio. Notificacion por correo electrénico con copia al

pa . mensual de .
electrénico al SUPERVISOR vy copiar correo del L enviado el 31 de programa persona
actividades.

programa Agosto del 2026 mayor el 31 de
programaadultomayorydigno@bucaramanga.gov.co Agosto del 2026

. Correo electrénico
Entregar cronograma y horarios del talento humano 1 correo enviado al supervisor
que conforma el centro vida, indicando dias de | Cronograma talento electrénico ip

22 o - . p con copia al
semana y turnos. Notificacién por correo electronico | humano de centro | enviado el dia el rograma persona
al SUPERVISOR vy copiar correo del programa vida. 31 de Agosto P m%yor elp31 de
programaadultomayorydigno@bucaramanga.gov.co del 2026 Agosto del 2026
Reportar INMEDIATAMENTE por correo al
SUPERVISOR y copiar correo del programa
proqramaadultomavorvdlqnq@buc.aramanq_a.qov.cq Correo electrénico
las novedades con relacion a: Fallecimiento: e . -

. : . Certificacion de enviado al supervisor
anexada acta de defuncién y cedula de ciudadania. -

23 : - . novedades con copia al
Retiro voluntario: anexando carta, constancia y/o enviadas al correo 1 Ingreso roqrama persona
acta de retiro voluntario, especificando las razones - prog P

o del supervisor. mayor el 26 de

cuando cuente con red familiar. O en su defecto

. Agosto del 2026
acompafiamiento por entes garantes de derechos
humanos. Solicitudes de cambio de modalidades:
sujetas a verificacion por parte del programa.
Las ESALES deberan reportar la disponibilidad de 1 correo Correo electrénico
cupos en centro vida y centro de bienestar una vez electrénico enviado al supervisor

o4 | ocurra la novedad. Notificacion por correo Listado de cupos con copia al

- . - - 100 Cupos
electrénico al SUPERVISOR vy copiar correo del disponibles. Llenos programa persona

programa
programaadultomayorydigno@bucaramanga.gov.co

mayor el 31 de
Agosto del 2026

CONTRATISTA

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA

NIT. 890.203.963-9
Representante: Ludy Zapata Nifio
C.C N°63.300.892 de Bucaramanga
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f‘ v CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
bav v NIT: 890203963 9
4 v? v‘v v Régimen: No rgsponsable de IVA
‘ » Py Persona Juridica
Direccién: Calle 45 N°11 -80, BUCARAMANGA, Santander, Colombia

Tel. 3166342888

Email. contabienestardelanciano@gmail.com

Autorizacién factura electrénica de venta No: 18764101451679 valida desde 2025-11-12 hasta 2027-11-12 rango
desde FV1051 hasta FV1076

Yovale <
< v V‘

v v

Nombre/Razén Social: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA TaSiarA ELECTRONICA DE FV1065
r|;l'IrTe:cc'c'>n ?:i?zzlf;;ﬁ? N 34-52 FASE 2 PISO 2 MONEDA: COP Peso colombiano
i ion: - X -
BUCARAMANGA, Santander, Colombia HORA EMISION: 09:36:02
Teléfono: 6337000 FECHA FIRMADO: 09/09/2026 09:36:03
Email: facturacion@bucaramanga.gov.co
Forma de pago: Crédito FECHA DE EMISION: ~ FECHA DE VENCIMIENT~O:
Medio de pago: Transferencia Crédito Bancario %'é ’V(')%S ZA(E\IZ% D3'(']A N('J%S %\‘2%
Fecha de Pago: 30/09/2026
Total de Lineas: 1
N
. . IMPUESTOS
# coDIGO DESCRIPCION UM CANTIDAD PRECIO U. DCTO. TOTAL
NOM. % 0 VAL MONTO
1 M/BGA 001 | AUNAR ESFUERZOS PARA LA WSD 1,00 $46.476.428,00 $00.0 $46.476.428,00
ATENCION INTEGRAL A LAS
PERSONAS MAYORES EN
CONDICIONES DE
VULNERABILIDAD Y/0
ABANDONO EN DESARROLLO
DE LOS PROGRAMAS CENTRO V
PROGRAMA DE CENTRO
BIENESTAR: $ 46.476.428 )
Notas: Subtotal: $46.476.428,00
Cargos: $0,00
SON: (cuarenta y seis millones cuatrocientos setenta y seis mil cuatrocientos veintiocho pesos con cero centavos) Descuentos: $0.00
CUFE28f3f8b73af23d702b59de23c6992fc86495dedcce52306a73f4f557b234bd7a4a4236af39afc80a8bc2aff14c7fcd2b
Total: $46.476.428,00

Firma Digital: vWpe9cZLMOXS5mtMUEOIf7fdVTp03FReu11CPsN7y2CxtEdrB6WNhtuCZZ12uMsa
W4zKQdU42kJoAzWf5bz/me+2CV5Rutéw34ebu7q3Bb1YneZEql4n+UEwTmODe8cD
eAAWEEHbf6Zm55YRh8rkzYQhtYsGhdJpc5jij+wiZns/MDx5/q68gpkG04S5noai
Dg9z1J0TeBkwPOFoXYdqS2WqcBosjzVfXzhtESeBhoSInb68JJyVQF9IsQLTfUjV1
wctLQgk63uDBxGO1ZWMgF30PR+UCXMJGBIkfx8e44gzQvvBA8BWAQk9IcCQvnRO7f0
r2IlVLp300YsfH+kw0qoxKA==

Representacion Grafica de la Factura Electronica de Venta..

PLATAFORMA: Facturatech Nit. 901.143.311-8
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ACTA DE REUNION
FECHA: Bucaramanga, 18 AGOSTO DE 2026
HORA: 9.00 Am
LUGAR: CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO

TEMA: SEGUIMIENTO, VERIFICACION DE BENEFICIARIOS Y TALLER "TEJIENDO
VINCULOS DE RESPETO, SOLIDARIDAD Y BUEN TRATO" DIRIGIDO A PERSONAS
MAYORES BENEFICIARIAS DE LOS SERVICIOS DE CENTRO VIiDA Y CENTRO
BIENESTAR.

ASISTENTES: ADULTOS MAYORES ADSCRITOS A LOS CONVENIOS CENTRO
BIENESTAR - CENTRO VIDA; PERSOMNAL ENCARGADO DE LA ESALES;
REFERENTES DE LAS SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL.

OBJETIVO: Realizar seguimiento y supervisidn a la ejecucion del convenio suscrito
entre la Secretaria de Desarrollo Social y la Entidad Sin Animo de Lucro (ESAL),
mediante la verificacidn de beneficiarios, el acompafiamiento a la prestacion de los
servicios y la identificacion de oportunidades de fortalecimiento que contribuyan al
mejoramiento continuo de la alencién integral brindada a las personas mayores; asi
mismo, desarrollar el taller "Tejiendo Vinculos de Respeto y Solidaridad”, orientado
a fortatecer las relaciones de apoyo mutuo, la empatia, la convivencia armdhica y la
solidaridad entre las personas mayores, promoviendo espacios de participacion,
integracidn y recanocimiento del valor de cada persona.

AGENDA DE LA REUNION:

Hora Tema Responsable
9:00 AM Seguimiento, verificacian e NE_LS_OFJAWEH
de beneficiarios y PABON VERA

desarrolio del taller « |NGRID CATALINA

"Tejiendo  Vinculos  de NINO
Respeto, Solidaridad y ° VICTORIASILVA

Buen trato”

Codigo: F-MC £500-235 37-005 Fecha de Creacidn: 8-11-2012
Verzidn: 4.0 Pag.1do s

SC-2008%s
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DESARROLLO DE LA REUNION:

En la fecha programada se realizd visita de seguimiento y supervisidn al convenio
suscrito con la CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO - CBA. operadora de los
servicios de Centro Vida y/o Centro Bienestar para personas mayores, en cumplimiento
de las actividades de supervisién adelantadas por la Secretaria de Desarrolio Social del
Municipio de Bucaramanga.

La visita tuvo come finalidad verificar aspeclos relacionados con la adecuada ejecucian
del convenio, la asistencia de los beneficiarios, la prestacién de los servicios conlratados
y las condiciones generales de atencién brindadas a las perscnas mayores, procurando
identificar oportunidades de fortalecimiento que contribuyan al mejoramiento continuo
de la atencién integral ofrecida por la entidad.

Durante el recorrido por las instalaciones se realizé observacidn del funcionamiento de
los diferentes espacios destinados para el desarrollo de las aclividades diarias,
verificando las condiciones generales de infraestructura, organizacidn, accesibifidad,
limpieza y el ambiente de convivencia existenta entre las personas mayares y eltalento
humano de la institucion, Asimismo, se sostuvo didlogo con algunos beneficiarios,
quienes manifestaron sus apreciaciones réspeclo a la atencidn recibida, permitiendo
conocer de primera mano sus percepciones frente a los servicios prestados.

De manera simulténea, se efectud la verificacion de una Muestra aleatoria
correspondiente al veinte por ciento (20%) de la poblacidn beneficiaria vinculada al
convenio, tanio de la modalidad Centro Vida como Ceniro Bienestar, con el propasito
de validar la permanencia de los usuarios, confrontar la informacion registrada por la
entidad y realizar el correspondiente control sobre la correcta ejecucidn del convenio,
conforme a los lineamientos establecidos por la Secretaria de Desarrollo Social,

Como parte del acompanamiento institucional y en cumpiimiento de la estrategia
mensual del Programa Persona Mayor, se desarrolio el taller "Tejiendo Vinculos de
Respeto, Solidaridad y Buen trato.”, cuyo propgsito fue fortalecer las relaciones de
respeto, apoyo mutuo v solidaridad enfre las personas mayores, promeviendo una
convivencia basada en la empatia, la cooperacion y el reconocimiente del valor que
cada perscna aporia a |la comunidad. :

Durante el desarrollo del taller se abordaron temas relacionades con la impertancia del
respelo en las relaciones interpersonales, la solidaridad como herramienta para
fortalecer la convivencia, el apeyo mutuo enlre compafieros, la construccidn de redes
de apoyo, la empatia frente a las necesidades de los demés y la participacion activa
como elemento fundamental para el bienestar integral de las personas mayaores.

La metodologia implementada favorecid la participacién activa de los asistentes
mediante espacios de didlogo, reflexién e intercambio de experiencias personales,
permitiendo identificar acciones cotidianas que fortalecen la convivencia y fomentan
ambiertes mas respetuosos, incluyentes y sofidarios dentro de la institucion y en sus
entornos familiares.

Cidiga F-MC-BE00 238 37008 Focha da Creacidn: 8-11.2012
Varglgn: 4.0 Pig 2cs 4

$C-2001895
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Como actividad central, los participantes elaboraron de manera colectiva "El Arbol de
la Solidaridad", en el cual cada persona escribié un compromiso relacionado con una
accion de respeto, apoyo o solidaridad que se comprometia a poner en practica con sus
compafieros, familiares o comunidad. Posteriormente se socializaron los compromisos,
fortaleciendo el sentido de pertenencia, la inlegracian grupal y la corresponsabilidad,

Durante la jornada se observd una adecuada disposicion de los participantes frente a
las aclividades propuestas, evidencidndose interés, participacién y receptividad durante
el desarrollo del taller. lgualmente, se identificd una interaccion respetuosa entre los
beneficiarios y el personal de la institucién, resaitando la importancia de continuar
fortaleciendo espacios pedagdgicos que promuevan el buen trato, la solidaridad y la
participacion social.

Se deja constancia de que el taller fue desarrollado con 30 personas maycres
beneficiarias de la modalidad Centro Vida y Centro de Bienesiar. Algunas personas
mayores no parliciparon en la actividad debido a condiciones de salud, asistencia a citas
médicas, procesos terapéuticos o limitaciones funcionales prepias de su condicién,
situaciones informadas por la entidad durante Ia visita. Lo anterior no afectd el desarrollo
de las actividades de seguimiento, supervision y verificacidn programadas.

Finalmente, la visita permitio realizar el acompanamiento técnico al convenio, verificar
aspecios relacionados con la prestacion de los servicios y desarrollar una estrategia
orientada al fortalecimiento de los vinculos de respeto y solidaridad, contribuyendo al
bienestar integral, la participacion activa y la calidad de vida de las perscnas maycres
beneficiarias.

CONCLUSIONES:

En conclusion, la jornada de seguimiento y supervisidn permitié verificar, mediante una
muesira aleatoria de beneficiarios adscritos a los servicios de Centro Vida y Cenfro
Bienestar, la asistencia, permanencia y paricipacion de las personas mayores
vinculadas al convenio, contribuyendo al contral y seguimiento de la adecuada ejecucion
de los recursos publicos, la cotracta focalizacion de los beneficiarias v la calidad de la
atencién brindada por las Entidades Sin Animo de Lucro (ESALES).

De igual manera, el desarrollo del taller "Teflendo Vinculos de Respeto, Solidaridad
y Buen trato" fortalecio en las personas mayores la importancia de construir relaciones
basadas en el respeto, la empatia, la cooperacién y el apayo mutuo, favoreciendo la
integracion, la participacidn y el fortalecimiento de redes de apoyo dentro de la
institucion.

La construccidn colectiva de "EI Arbol de la Solidaridad” permitid promover
compromisos orientados al fortalecimiento de la convivencia, el buen frato y Ia
correspansabilidad entre los parlicipantes, contribuyendo a generar ambientes
protectores, incluyentes y participativos.

Césdigo. F-MC-8809.238 37605 Feche de Crescidn: 8.11-2012
Varsion. 4.0 Pag 3des
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En conjunto, las actividades desarralladas durante la visita fortalecieron el seguimiento
técnico del convenio y promovieran acciones encaminadas al bienestar integral de la
poblacidn beneficiaria, reafirmando el compromiso inslitucional de garantizar una
atencidn digna, humanizada y centrada en los derechos de las personas mayores.

CDMPRDMISdS:

Compromiso* Respensable Fecha De
Cumplimiento
{Descripeién puntual Nombre Dependencia
el compromiso) Funcionario /
Contratista

Promover acciones de ADULTOS CENTRO DE PERMANENTE

respeto, solidaridad y MAYORES BIENESTAR DEL

apoyo mutuo entre las - ANCIANDO - CBA

personas mayores,

fortaleciendo la

convivencia y el buen

trato dentro de la

institucién.

Continuar ADULTOS CENTRO DE PERMANENTE

desarrollando MAYORES BIENESTAR DEL

estrategias ANCIANO -CBA

pedagdgicas que :

fortalezcan la
participacion activa, la
integracién social y
las redes de apoyo
~ entre las personas
v mayaras beneficlarias
del convenio.

CONVOCATORIA. Se propone una nueva reunion para el préximo mes de septiembre.

En constancia de lo anteriar firman:

Nombres y " Entidad 0 Rolo Cargo o Tipo Firma
Apeliidos Empresa  Relacién con de Vinculacién
Externa la Actividad /
Dependencia
NiA . NA T NA T NA NA
Cadigo. F-MC-8800-238 37-00% Facha de Cresclén: B-11-2012
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Nota: En los casos que no aplique escribir N/A, no deben dejarse espacios en blanco
Agotado el orden del dia, se da por terminado el Comité, siendo las 10:15 Am. Horas.

Para constancia firman los que en ésta intervinieron:

[NOMBRE -APELLIDO = CARGO TN FRMAT ;T 5T

Lu!‘b ‘-Eo‘l.mfﬂ{c& lc- rq‘p,-,,/p. anw
ﬁ(.nr ﬁ()‘n éﬁw
lcbria Gl g

Anexos:

Proyecto y Revisd: VICTORIA SILVA CPS- 2859

El MUNICIPIO DE BUCARAMANGA sujeto qua recolecia y almacens dalos personales requiere abilener su autcrizacion
pata que, de manera previa, libre, y dabidamente informada permita a los miembnes de la organizacién a dar iratamients,
y disponer de los dalos personales que s2an suminisiadas para que se incorporen én las distintas bases da datos cen
que cusnta la entidad, La finalidad con la que se recolectan los datos aqui soficitades es para dejar ragistro de |a reunién
realizada al inlerior de esta dependancia. Lo invitames a que consulte nuestra Pofitica de Tratamientz de [a Infermacidn
Personal a través de nuestra pégina web www Inicarancanga gov go

Codigo: F-MC-8500-238,37.005 Fechs de Creacldn: 8-11.2013
Versidn: 40 Pig 5das (@)
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i Gmail SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariachabga@gmail.com>

NOVEDAD DE INGRESO PABLO ANTONIO JAIMES MURCIA

1 mensaje

SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariachabga@gmail.com> 26 de agosto de 2026 a las 14:45
Para: Programa Adulto Mayor y Digno <programaadultomayorydigno@bucaramanga.gov.co>,
icninoj@bucaramanga.gov.co, victoriavargas62@hotmail.com, CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE
BUCARAMANGA <bienestardelancianobga@gmall.com=

Estimada Dra Ingrit Catalina Nifio :

Reciba un cordial saludo.

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

Ingresa el 21 de agosto de 2026 el sefior Pablo Antonio Jaimes Murcia , identificado con Cédula Numero
13.800,292 de Bucaramanga -santander , del Programa CENTRO BIENESTAR , se adjunta sopories
_ correspondientes.

Quedamos atentos a cualquier novedad.

Diana Bautista R.
Auxiliar administrativa
CBAB
3166342888-6743236

ﬂ Pablo Antonio Jaimes.pdf
— 117K
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ALCALDIA DE BUCARAMANGA - CERTIFIGARO PARA HABITANTE DE CALLE
No. HC-28012016-006740

Féglﬂ_a: 1 dg 2

LA SEGRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL
DOCUMENTO, GERTIFICA LA HOJA DE VIDA PARA HABITANTE DE CALLE CON LOS Sl

SEL MUNIGIPIO DE BUGARAMANGA, A TRAVES DEL PRESENTE

GUIENTES DATOS:

INFORMAGION GENERAL
NOMBRE(S) PABLO ANTONIO APELLIDO(S) JAIMES MURCIA |
‘ ; BUCARAMANGA SANTANDER
ROGC. IDENTIDAD 13800292 LUGAR EXPEDICION |5 5 MBIA
FEC EXP. DOC 05/12/1968 GRUPO SANGRE NO REPORTA
; BUCARAMANGA SANTANDER
FECHA NAGIMIENTO  |21/08/1846 LUGAR NACIMIENTO  |E5 oM BIA
SEXO0 MASCULINO " |LIBRETA MILITAR sl
[EDAD 80 DIRECCION PARCHE | PARQUE ROMERO
" IBARRIO GARCIA ROVIRA GOMUNA 15
ESTADO CiViL SOLTERQO(A) TIENE FAMILIA 8l
E EIEJSA—G—T-E — 'ﬂiN NP—_— — - —- __E‘EIM_E_;RQ_PE‘E“Qs = '3 e R —_— = ]
ESTUDIOS 2do. PRIMARIA TIEMPO EN LA CALLE |16 AROS
INFORMACION ADICIONAL
RAZONES DE VIVIR EN|CONSUMO DE ALCOHOL Y|CONSUME SUST.SI, ALCOHOL, BAZUGCO,
LA CALLE DROGAS ‘ BSICOACTIVAS |MARIHUANA
peTIVIAD QUF) pevaque: SALUD MENTAL BUENA B
Mg 18U\ A1 RicAINO DIAGNOSTICO ALCOHOLICO Y DROGADICTO
DISPUESTO A UN QUE NECESITA PARA - _
D BiD: bE VIDA|S! ESTE CAMBIO APOYO INSTITUCIONAL

ACTIVO SUBSIDIADG - ASMET

NP NO REPGRTA NO REPORTA FOSYGA SALUD
REGISTRADURIA PERDIDA DE DOGUMENTO GUMPLE FERNE P&isi
LUGAR DE ATENGION |DONDE REQUIERA B A G OR AT ZADD | NO
FEGHA DE INGRESO A|28/01/2016

|LA INSTITUCION
HISTORIAL SE VERIFICAN DATOS EN REGISTRADURIA, (SMPR) 16/02/2017

INFORMACION CERTIFICADOS

Fecha de Impresién: 26/08/2026 10:36:05 a.m,

FECHA EXPEDICION _ |28/01/2016
CERTIFICADO No. HC-28012016-006740 i
REMITIDO A CERTIFICACION HABITANTE DE CALLE (PRIMERA VEZ) - OTRO
SE CERTIFICA A BOLICITUD DEL MISMO YA QUE LA REQUIERE PARA IDENTIFICARSE Y
DESCRIPCION RECIBIR LOS SERVICIOS PRESTADOS POR EL MUNICIPIO DE BUCARAMANGA A LOS
HABITANTES DE CALLE.
FECHA EXPEDIGION  |10/05/2016
CERTIFICADO Ne. HE-10052016-008740
REMITIDG A REGISTRADURIA - OTRO

Pégina1de 2



ALCAL@IA DE BUCARAMANGA - CERTIFICABO PARA HABITANTE BE GALLE
No. HC-28012016-006740

Péglna; dded _ i _

FECHA EXPEDICION  |26/08/2028 ==
CERTIFICADO No. HC-26082026-006740

REMITIDG A: CENTRO DE BINESTAR - CENTRO DE BIENESTAR

DESCRIFCION ggtlﬁg&%ﬂ c|],=u¢*.m!u. PERSONA MAYOR PARA INGRESO A ©ENTRO DE BIENESTAR ESAL CB

FEGHA DE EXPEDICION: 26/08/2026 12.00:00 A.M.

ANGELICA ANDREA CACUA BRISENO
SukSecrslsta dé Dasaiollo Seiial
Alcaldia da Bucaramanga

Nota: Certificacian a nombre de PABLO ANTONIO JAIMES MURGIA, remitido a: CERTIFICACION HABITANTE DE CALLE (PRIMERA VEZ) -
OTRO

Fecha de Impresién: 26/08/2026 10:36:05 a.m. Pagina 3 de 2




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

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

Resuitados de la consulta

Informacién Bédsica del Afillado :

COLUMNAS DATDS
= TIPO DE AE
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 13800292
NOMBRES PABLO ANTONIO
Ve APELLIDOS JAIMES MURCIA
FECHADE g
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TiPO DE
AFILIACION |FINALIZACION DE| AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
SALUD DEL
ACTIVO REGIMEN SUBSIDIADO | 03/07/2023 | 31/12/2999 C';';REA%SEE
CONTRIBUTIVO Y |
n DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S.A.
| -CM
Estacién
e d oz Gl 1 72z
origen:

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

AnDeoen



'VI Gmail SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretarlacbabga@gmail.com>

NOVEDAD DE INGRESO GERARDO SOLANO -

1 mensaje

SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariachabga@gmail.com= 27 de agosto de 2026 a las 16:25
Para: Programa Adulto Mayor y Digno -dprogmmaaduItomaynrydlgno@bucaramanga,gov.c:o:.
icnincj@bucaramanga.gov.co, victoriavargas62@hotmail.com

Estimada Dra Ingrid Catalina Nifio :

Reciba un cordial saludo.
Por medio del presente, me permito informar las siguiente novedad:

Ingresa el 1 de agosto de 2026 el sefior Gerardo Solano , identificado con Cédula Numero 91.226.813 de
Bucaramanga -santander , del Programa CENTRO VIDA , se adjunta soportes correspondientes.

Quedamos atentos a cualquier novedad.

Diana Bautista R.
Auxiliar administrativa
CBAB
3166342888-6743236

+ Ingreso Gerardo Solano.pdf
491K
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AFRLLIDOS

GERARDO

FEGHA DE NAGIMIENTO 07-FEB-1963

SAN GiL
(SANTANDER)
LUGAR DE NAGIMIENTO

1.67 O+ M .

ESTATURA 4.8, AH SEXO

07-0CT-1961 BUCARAMANGA e
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14/11/25, 11:00 p.m.

| ==

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

Informaci6n de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 91226813
NOMBRES GERARDO
APELLIDOS SOLANO
FEGHA DE *tfuﬁlti
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO | ?l:lCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADD
EFECTIVA AFILIACION
EPS CABEZA DE
ACTIVO FAMISANAR SUBSIDIADO 03/07/2023 31/12/2999
FAMILIA
SAS. -CM
Estacion
Fecha de |11/14/2025
5 AN de 192.168.70.220
. Impresién:| 23:00:31 origen:

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

Respecto a las fechas. de afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliacién Efectiva hace referencla a la fecha en la cual Inicia la afiliacién para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Regimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién,

https:Ilaplicac!onﬁs.adres.gw.m/bdua_lntamaUpagedﬁnspum(:msu]tamspx‘?takanld—*NWmDn141MGBdY+j1ZdexA==

apllcacinnes.adres,guv.mfbdua_intumavPagaameummConsulta.aspx?lakon!d-NWmDm41MGBdY+j1ZdexA"

12
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GERARBO sol-ANO CLASIFICACIGN RUS

63 afics - Masculino
BU CAR;MANGA — SANTANDER Ao 5

Fobreza extrema

%
Fuianizs: R3H
DATDS PERSONALES
Tipo de Documento Cédula de cludadania
Ntmero de Documento 91226813
Nacionalidad Colombiana

Sishén

INFORMACION SISBEN IV

i

Para efecios dal perlodo de transicion definido en el decreto 662 de 20286, o
GRUPD BISBEN 1V

presentamos su clasificacidn de Sisbén IV a 31 de julio de 2028

Vigenzla hasta 31 de octubre de 2026 . B ?




M Gmai] SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretarlachabga@gmail.com>

REPORTE DENOVEDAD DE RETIRO DEFINITIVO

1 mensaje

SECRETARIA CENTRO DE BIENESTAR <secretariachabga@gmail.com> 19 de agosto de 2026 a las 15:35
Para: victoriavargas62@hotmail.com, Programa Adulto Mayor y Digno
<programaadultomayorydigno@bucaramanga.gov.co>, paula_arague@live.com, icninoj@bucaramanga.gov.co

Estimada Dra Camila Cordoba:

Reciba un cordial saludo.

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

Retiro Partir 1 de Agosto de 2026 el sefior Carlos Arturo Bernal Murcia , Identificado con Cédula Namero
19.062.533 de Bogota D.C , del Programa CENTRO VIDA , se adjunta soportes correspondientes.

Quedamos atentos a cualquier novedad.

Diana Bautista R.
Auxillar administrativa
CBAB
3166342888-6743236

T_:I Salida Definitiva - Carlos Bernal Murcia.pdf
337K
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INDICE DERECHD

FECHA DE NacmuenTe  21-MAY-1948

BOGOTA D.C.
(CUNDINAMARCA)
LUGAF DE NACIMIENTO
1.64 O+ M
ESTATURA G5 RBH | SEXO
18-ENE-1670 BOGOTA D.C.
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Centro de Bienestar Por una vejez d'igna_ ya legre
" del Anciano de Bucaramanga 5 ofios de Servicios
© NIT. §90.203.963-9

ACTA DE SALIDA DEFINIFIVA

Por medio de la presente, nos permitimos informar la situacion relacionada con el
sefior CARLOS ARTURO BERNAL MURCIA identificado con cedula de ciudadania
N® 19.062.533 de Bogota D.C, que pertenece al programa Centro Vida del CENTRO
DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Yy que desde finales de julio
¥ lo corrido de agosto del 2026 no ha vuelto al programa.

Se hicieron llamadas telefénicas y no se obtuvo comunicacién al parecer el adulto
mayor se fue a cobrar una herencia a Boyaca.

™ La historia social no registra familiares, el adulto mayor se desempefiaba como
vendedor ambulante de toallas para la cocina.

La sefiora de la casa donde él vive ha mostrado preocupacion por su ausencia del
sefior a que tiene sus pertenecias y adeudando el arriendo de la habitacién.

Por lo anterior se desvincula del Programa de Centro Vida a partir del 1 de agosto

del 2026.
Ludy Zapata Nifio Sanyi Gutiérréz Sanchez
Directora Enfermera del programa

Dianja Bautisfa Rueda
Testigo - Secretaria

ardelanclaneblsaramanza Lom
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‘:V‘J‘H Vo, Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
j'v # A del Anciano de Bucaramanga 52 afios de servicios
i NIT. 890.203.963-9

INFORME N.° 10
CENTRO BIENESTAR
DEPARTAMENTO

DEL 01 DE AGOSTO AL 31 DE AGOSTO 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 BIENESTAR DE LA
PERSONA MAYOR

CENTRO DE BIENESTAR DEL
ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT 890.203.963-9

CONVENIO DE ASOCTACION N° 318-2025

DEL 04 DE DICIEMBRE AL 07 DE OCTUBRE
DEL 2026

,‘»;’2, Calle 45 No. 11 - 78 / Bucaramanga, Santander
[ Tels, 301 541 8468 - 607 6743236

& bienestardelanclanebga®@email.com / Www.bienestardelancianobucaramanga:com




Convenio N°;

Periodo de Ejecucién del Informe :

Fecha de presentacion del Informe:

318

09 DE SEPTIEMBRE del 2028

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA

DEL 01 DE AGOSTO DEL 2026 AL 31 DE AGOSTO DEL 2025

ESAL :
NIT: £90.203.963-9
Distribucion de los Recursos
ESAL
RECURSOS ESTAMPILLA ESPECIE

MPFRESUrUES

piiy ! EJECUCION SALDO % |PRESUPUESTO| EJECUCION SALDO %
$ 475203300 | % 48,478,428 | § 428,726,872 | 10%|§ 421408700 |$ 41,297,857 | § 280,108,843 10%
$ 475,203,300 | $ 46,476,428 | § 428,726,872 $ 421,406,700 (% 41,297,857 | § 380,108,843

[Total Convenio | $

896,610,000 |

FEIN

LUDY ZAPATA NIRO
Representanie Legal




. o, de Fecha del gasto
Servicio Comprobante (DD/MMIAAAA) Nembre Tercero Concepto VALOR
Egreso

bl 4340 31/08/2026  |Ludy Zapata Nifio g;";‘;“;gdg‘g;gfzﬁggﬂ" al | ¢ 100,000
s | M 31/08/2026 | Diana Milena Castillo Leon gf‘:;“;g‘f:tg‘ | deAgostoal | 5 2820000
sl 4342 atiosiz02s  [oormen Yadia Avis 2 ?;n:gdnasl g foostoal | s 3630000
Manipulador | 4a43 31/08/2026  |Rita Julia Rincon Jaimes ;"f’;;”:gﬁg | deAgosloal | ¢ 5,630,000
Nutricionista 4344 suosi20ze |/ Victoria Vilamizar g’f‘;]";“zgﬁt? | dePgostosl | 5 1,200,000
o 4345 31/08/2026  |Maria Cristina Alzate Alzate 21“’:;":;:5'31 P g a s 3700000
T E— R Tl DR
e I i ey il e
LUeiares 4348 31/08/2026  |Nathalie Andrea Patifio ?f';‘;”:g‘;f@‘ | de Agestoal | g 3,700,000
i 4349 3082026 [voicer Alexis Rodriguez ) o bt | dofgestoal 15 3,700,000
ﬁ;‘:ﬂf{ﬁ; 4350 stosr20z | Varina Ceclla Vanegas |0 b | doAgestoal | ¢ 3,700,000
Fis?;cno,f ?‘é';?.i'.vo 4351 31/08/2026 ‘;‘;;fr;:”d“ Lestmes ;‘f?;“:g?;tg" Rele al |5 1700000

v Prodn.lictivn
Fivte g;;?filtlivo 4352 dlbgnos [T abelaCaney i g‘fs'tg fdefgostosl |'s 1,700,000

y Productivo
o e p— R el DR
TOTAL § 46,476,428
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NIT. 890.203.963-9

CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.890.203.963-2
CALLE 45 N° 11-80
6743236-3166342888-3015418468

Egreso N° 4340
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Ludy Zapata Nifo CC: 63.300.892
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Director/Coordinador

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

valor Total 6,100,000 Dias 31
~Valor por Dia 203,333
INGRESOS DEDUCCIONES

Salario $ 6,100,000 Salud b 244,000
Aux Transporte Pension - % -
Recargos Otros
Otros Devengos
Total Ingresos $ 6,100,000 Total $ 244,000
Neto a Pagar 5 6,100,000 '
Recibio Elabord

ST L

1"-.; A

%D w* ey a Centro nge[;enestar del
Ygriita’@’ Anciano de Bucaramanga
e oy
RGO stk AD
&>30D ?f{ S 7?;
CONTAB|LIZADO
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CON

TRACTUALES, CONTRATO REALIZADO

ENTRE EL CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y LUDY ZAPATA NINO
Gon toda atencién me permito presentar informe de las actividades realizadas:
PROGRAMA CENTRO DE BIENESTAR

PERIODO AL QUE CORRESPONDE EL INFORME

m_m‘ OBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

CANTIDAD EVIDENCIA

SUPERVISION DEL
SERVICIO DE
ALIMENTACION

1. Supervision diaria dal
cumplimiento de las minutas y del
MENU establecido conforme & la
minuta Patrdn  realizada por la
nutricionista.
2. Comprade insumosy alimentos
para las preparaciones de los
alimentos.
3. Consecucién de donaciones de
alimantos.
4, Supervisidn de las dreas que
componen el serviclo de alimentos.
5. Aprobacién de la enirega
semanal de los alimentos para las
cantidades a preparar.
6. Coordinacidn con la profesional
de nuiricion sobre las dietas
especiales y
complementos alimenticios para los
adultos mayores que lo requieren.
7. Supervision de que se reclaman
y distribuyan los complementios
nutricionales que ordenan las EPS.
8. Coordinacidén de las fechas de
aseo terminal para el drea de cocina.
9. Revision de la despensa
general de alimentos velando por que
estos estén debidamanie
organizados, por sistema de
semaforizacion.
10. Centrol de los insumos que
salen de la despensa,

Todos los
dias de
lunes a
sabado.

Se exceptia
dormingosy
festivos por
ser de
descanso

SUPERVISION DE
LAS LABORES DE
SERVICIOS
GENERALES,
LAVANDERIA Y
MANTENIMIENTO

1. Se ferminan  reparaciones
locativas del CBAB.

2. Se programa la limpieza
profunda de habitaciones de los
aduitos mayores que comprende
lavado de colchones, camas, mesas
de noche, pisos, paredes y limpieza
de telarafas.

3.  Se coordina el lavado general
de areas comunes.

4. Se realizdé reunion con el
personal en donde se dan
indicaciones de mejoramiento.

5.  Se compraron los insumos para
asso institucional.

6. Se compraron los insumos para

Actividades
realizadas
duranie todo
el mes con
los servicios
anunciados.




1 Se coordina que se cumpla y
logre efectividad en la soficitud de
pafiales desechables para los adultos
mayores de cuidados de enfermeria.
2, Se supervisa que el personal
cumpla sus funcionss con forme al
Manual y a las necesidades del servicio.
3 Se compraron insumos que
fueron solicitados por la coordinadora
de enfermeria.
4, Se mantuvo el servicio de AME
para la alencién de urgencias. Todo el
5. Se presta servicio y orientacion 2 ?ﬂe. deE
al personal de enfermeria 24 horas, 7 | T %
SUPERVISIONDEL | diasalasemana paralaatencidndelos | . Bf"
SERVICIO DE casos que se presentan en relacién a la D?Im cadas y
ENFERMERIA. atencién y cuidados de enfermeria, i8S o8
resolviendo dudas, inquistudes y | oo
ayudande a orientar las mejores
decisionas desde el punto de visia
administrativo en beneficio de los
adultos mayores.
6. Se apcya a la coordinadora de
enfermeria para el mangjo de los casos
de urgencias que deben ser trasiadados
a las clinicas e IPS, o que se
encuentran hospitalizados.
1. 2. Se coordina con Contabilidad
del CBAB la elaboracién de los
informes para presentar las
cuentas a la Alcaldia.
2. Se coordina durante el mes
actividades de donantes de
onces, meriendas y almuerzos. Y
se tramita evento social bingo.
3. Se coordinan los tramitss
inherentes a aduilos mayores
fallecidos, retirados y nuevos
ingresos.
4, Atencion de casos especiales.
5. Se recibe visita de Desarrollo
social para revisar salidas
veluntarias o ingresas
ACTIVIDADES 6. Se realiza reunidn con los
ADMINISTRATIVAS profesionales para conocer las
EN BENEFICIO DE actividades del mes y definir los
LOS ADULTOS recursos que se van a necesitar,
MAYORES 7. Se realiza reunién con |la
nutricionista para tratar tema de
nutricionas aspeciales y
complementos alimenticios del
mes.
8. Serevisaquelos PLATIN esténal
SUPERVISION dia y se vayan ejecutando
CTIVIDADESDELOS | ¢ ‘;:f““"”““" lo plansado.
BEAEESIONAl ES . Reunién con la psicéloga para

B s L e P N L
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¢ 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° 4341
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Diana Milena Castillo Leon CC: 37.724.751
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Psicologia
_Valor 2,820,000 Dias 31
ago Por Dia 94,000
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 2,570,905 Salud 102,836
Aux Transporte $ 249,095 Pension 102,836
Recargos Promedio Otros
Total Ingresos $ 2,820,000 Total $ 205,672
Neto a Pagar $ 2,820,000
Recibio Elaboro
r-ﬂ! At
é qil:“'_v Lo
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e\ 4 Centro de Bienestar del
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO ENTRE EL CENTRO DE
BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y (PROGRAMA CENTRO BIENESTAR DEL ANCIANO)

DIANA MILENA CASTILLO LEON
PSICOLOGA

Presentacion de informe de las actividadas realizadas desde el 1 de agosto hasta el 31 de agosto:

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME l i DE AGOSTO AL 31 DE AGOSTO DE 2026

OBLIGACION | ACTIVIDAD REALIZADA | CANTIDAD

Recarridns Se realizan recorridos por la
ik nstitucion, de  lues a
mhgkus r

L jernes, durante una hora y

ia, atendiendo a través

e la escucha, situaciones | 96 adultos

nales que afectan e | AU

dutto mayar funcional y los
e hacen parte de
fermera 1, asi como el
rindarles  compafifa, a

Atenicidn e il - o
inclividual para , por solicitud
2 adultos mayores o mayer y como 12 adultos
CBA. gimiento 2 guienes mayores

mocional. (12 adultos

VOres) Se brinda
moidn y  escucha,
tencidn en crisls, resoluckin
de conflictos.

Valoraciones  [oe realiza 1 valoracion de
ingresos fingreso de adulto mayor al
: programa de  rograma de intemos del 1 aduito
Intermios CBAB  [CBAB. mayor
Talleres recreaktivos, “__'_
deportivos v lidicos  en i
A “CIN“EE%UW" rticulacion con el INDERBU.
1 e realizan dos encuentros | - 40 adultos
emanales, participan | ‘

Articutacién con lleres de  danzas en

ja EMA riculacidn con la EMA, Se
5 alizan encuentos
Danzas nales,




m]dad Awm IE\‘.:.:‘TJCI gLuviial wun E
‘ NDI en
6 Gm&ﬁ amemoracién de agosto | 80 adulics ‘
valiosas rado: Generaciones |  MYOIES
aliosas, Asisten i5
INDERBU lores  donde  realizan
na generosa donacion de
ercadns y articulos de as20
ra lodos nuestios adultos
ayores, Realizaron
ctividad fisla, baile ¥y
) nimacion.
Charlas Charlas psicoeducativas para

psicosducativas

gl fortalecimiento de hébitos
de vida saludabie, higlene
del suefio, envejedimiento
saludatile,

46 adultos
mayores

Rincdn de la
lectura

Damas continuidad al rincdn
de la lectura con la
participacién aproximada de
35 aditos mayores en cada
encuentro. Un espacio para
enriquecer fa oeatividad, la
maginacion y los
ieitos, aflorando
erdos  y  emocionss
ivas del antaiio.

35 adultos
mayores,

Encusntro con
familias

Fortalecimiento
de vincuias
afectivos

realza emnuento con
iias de los adultos
yores, con el fin de
lecer vinculos afectivos.
Participan 12 familias.

12 adultos
mayores

10

Celebracion
cumpleafios

Se renliza celebracion de los
urmpleafios de los aduitos
mayores inbemos y de OV
que cumplen afos en 105
meses de abril, mayo, junio
y julio,

120 adultas
mayares

11

Bingo CEAB

Se participa de 2
organizacidn y ejecucion del
hingo jugado el dia 15 de
lagosta, en el coliszo del
roleglo Santisima Trinidad.
Fl fin de este evento
gspecial, es para recoger
fondos y damos a conocer
como institucion.

Reunidn mensusl
con el grupo de
profesionales

Se realiza reunidn mensual
con el grupo de
jonales para estudio
ide casos de adultos mayores
idel programa de intemos.

7 casos de
athitos

DIANA MILENA CASTILLO LEGN
37.724.751




Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
del Anciano de Bucaramanga 52 arios de servicios
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° 4342
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Carmen Yadira Avila Torres CC: 32.005.651
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026

Cargo Operarios de Cocina (Manipulador de Alimentos)

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

Valor 3,630,000 Dias 31
Valor Por Dia 121,000
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 3,030,905 Salud § 121,236
Aux Transporte $ 249,095 Pension $ 121,236
Recargos Promedio  § 350,000 Prestamos
Otros Devengos
Total Ingresos $ 3,630,000 Total $ 242,472
Neto a Pagar $ 3,630,000
—Recibio Elaboro

aovh e hw
.,V;ti:“'ff? 2, Centro de Bienestar del
""“g‘i @ Anciano de Bucaramanga
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL - CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y CARMEN YADIRA AVILA
TORRES

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

|‘ = L] g M\ = ofl =F FIETRE

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME Del 01 de Agosto a2l 31 de Agosio dal 2UL6

ITEN OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA

Se realiza el proceso de
preparacion y servir los
alimentos como desayuno
almuerzo comida, onces Diariamente tres

1
Pn::;paraclén mafianas y tardes para veces al dia.
alimentos 100 adultos mayores de la
modalidad centro
bienestar.

Se realiza el lavado v
limpieza de todos los
utensilios utilizados en el

2 Lavado de losa transcurso del dia por los D'?,;'ﬁe"f;}tﬁfge i
100 adultos mayores '
pertenecientes al

programa centro
bienestar.




Limpieza del area
de trabajo

Se realiza la limpieza de
toda el drea de la cocina y
a su vez el lavado de los
utensilios utilizados
diariamente, para que
esta area este apta para
la manipulacién de
alimentos.

Diariamente tres
veces al dia.

Seleccion de
Alimentos

Se realiza la seleccion de
los alimentos que estén
en buen estado, para
continuar con su
preparacién a los 100
adultos mayores del
programa centro
bienestar.

Diariamente tres
veces al dia.

Comida

Se realiza la preparacion
de la comida de los 100
adultos mayores de la
institucion pertenecientes
al pregrama centro
bienestar, siguiendo los
lineamientos de la minuta
alimenticia.

Diarilamente tres
veces al dia.

FIRMA:

CAR.MEN YA )1

t:,(tm A\/J/m

VILA TORRES

32.005.651
OPERARIO EN COCINA
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vt uﬂ“b"*;‘ﬂ Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
<% é del Anciano de Bucaramanga 52 aiios de servicios
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° 4343
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Rita Julia Rincon Jaimes CC: 28.335.493
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Operarios de Cocina (Manipulador de Alimentos)

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

Dias 31
Valor 3,630,000
Valor Por Dia 121,000
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 3,030,905 Salud $ 121,236
Aux Transporte $ 249,095 Pensiéon $ 121,236
Recargos Promedio 350,000 Otros
Otros Devengos
Total Ingresos $ 3,630,000/ Total $ 242,472
Neto a Fagar S T
—Recibio Elaburo
aTerin ke, de Bienestar del
¥ vy cantro de Bienastar €e
‘am ) w'g (ﬁmtnno de gucaramanga
rT i ‘ned Cmeo COMTAD 1DAD
.C. T
€C. 28335493 i ABILIZADO

&), Calle 45/ Ne. 11 - 78 / Bucaramanga, 5z antander

O Tels. 301 541 8488 - 607 6743236
& bienostardelanciancbga@gmail.com / www.bienestardelancianobucaramangs.com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y RITA JULIA RINCON
JAIMES

Con toda atencién me permito presentar informe de las actividades realizadas:
PERTODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME Gal Bl dudgami 2121 Phagem ae

OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA

Se realiza el proceso de
preparacidn y servir los
alimentos como
1 Preparacién desayuno almuerzo Diariamente tres

alimentos comida, onces mafianas veces al dia.

y tardes para 100
adultos mayores de la
modalidad centro
bienestar.

Se realiza el lavado y Diariamente tres
limpieza de todos los veces al dia.
utensilios utilizados en el
transcurso del dia por
los 100 adultos mayores
2 | Lavado de losa pertenecientes al
programa centro
bienestar.




Limpieza del
area de trabajo

Se realiza la limpieza de
toda el érea de la cocina
y a su vez el lavado de
los utensilios utilizados
diarlamente, para que
esta area este apta para
la manipulacion de
alimentos.

Diariamente tres
veces al dia.

Seleccion de
Alimentos

Se realiza la seleccién
de los alimentos que
estén en buen estado,
para continuar con su
preparacion a los 100
adultos mayores del
programa centro
bienestar.

Diariamente tres
veces al dia.

Comida

Se realiza la preparacion
de la comida de los 100
adultos mayores de la
institucion
pertenecientes al
programa centro
bienestar, siguiendo los
lineamientos de la
minuta alimenticia.

Diarlamente tres
veces al dia.

FIRMA:

2T Au(r'cr Cencon 4.

Rita Julia Rincon Jaimes
28.3235.493
Operario En Cocina




irﬁﬁty:ﬁﬁ .
f‘f‘: ‘ “i’@,{,’.ﬂ'y Centr.o de Bienestar Por una vejez digna y alegre
A VAN del Anciano de Bucaramanga 52 aiios de servicios
v NIT. 890.203.963-9
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA
NIT.390.203.963'9
CALLE 45 N° 11-80
6743236-3166342888-3015418468
Egreso N° 4344
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Ana Victoria Villamizar jaimes CC: 1.094.241.418
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Nutricion y Dietetica
| Valor 1,200,000 Dias 31
‘ago Por Dia 40,000
INGRESOS DEDUCCIONES

Salario $ 1,200,000 Salud 0
Otros Devengos $ - Pension 0

Prestamos 0
Total Ingresos $ 1,200,000 / Total $ -
Neto a Pagar $ 1,200,000
Recibio Elaboro

AW o
aygnaw sw

Yashries, Centro de Bienestar dél
'QHK’ <@ Ancianode Bucaramanga

SE:Z} Calle 45 No; 11 - 78 [ Bucaramangd, Santander
0 Tels, 201 541 8488 - 607 6743236

& bienestardelancianobga@gmail.com / www, hienestardelancianshucaramanga.com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ANA VILLAMIZAR JAIMES
PERIODO REPORTADO:01 DE AGOSTO AL 31 DE AGOSTO DE 2026
ANA VILLAMIZAR JAIMES — NUTRICIONISTA

ACTIVIDAD EVIDENCIA
REALIZADA OBJETIVO CANTIDAD
Se elabora minuta teniendo en Cuatro cicios B
cuenta creencias y hébitos cada ciclo lo e
alimentarios, asegurando que los compone los 7 :
Elaboracién de menus proporcionen la cantidad dias de la
minuta mensual adecuada de energia y nutrientes semana. - i
segin las necesidades, con el fin o Deeammm .
de contribuir a una nutricion
saludabie
Realizar capacitacion continua a Se realizd -
Capacitacion los manipuladores de alimentos del capacitacion a
mensual a servicio de alimentacion del centro manipuladores
manipuladores de | de bienestar del anciano con el fin de alimentos
alimentos de brindar a los consumidores un | distribuidas en 4
alimento que no afecte susaludy | secciones cada
que no incurra en una enfermedad seccion con una
transmitida por alimentos. duracion de 30
minutos.
Revision de bodega para
Servicio de verificacién de fecha de Cuatro dias por
alimentacion del vencimiento, verificando el método semana que
CBAB PEPS, lo cual evita nuiricion esta
desperdicios: Es ideal para presente en
productos perecederos, ya que CBAB.
asegura que los articulos mas
antiguos se utilicen primero,
minimizando el riesgo de gue se
deterioren o caduquen.
revisién de registros de
temperaturas cuyo fin es verificar el
correcto almacenamiento de
= alimentos perecederos.
Semanaimente
se realiza una
Revisitn de casos Se realiza reunion de articulaciéon articulacion con
prioritarios para con la coordinadora de centro coordinacién de
manejo nutricional bienestar para revision de casos centro bienestar
prioritarios para manejo nutricional. | para un fotal de
4 reuniones
mensuales




Atencion y
valoracion
nutricional

Con el fin de establecer un plan de
atencién integral enfocado a las
necesidades del adulto mayor se
realiza una valoracién nutricional
que incluye toma de medidas
antropométricas, anamnesis
alimentaria, datos paraclinicos,
signos y aplicacion del formato Mini
Nutricional Assessment, que es
una herramienta de facil aplicacion
reconocida por su efectividad en el
cribado nutricional de la persona
adulta mayaor.

Se realizd
atencion
nutricional enla
modalidad centro
bienestar para
dar orientaciones
que permitan
contribuir a
mejorar el
estado
nutricional del
adulto mayor

Plan de atencién
integral

Se realizé registro en el formato
PLATIN posterior al analisis
realizado teniendo en cuenia el
resultado de valoracion nutricional
realizada mediante herramientas
como el MNA-SF indicado por el
Ministerio de Salud y Proteccién
Social.

Se regisiro una
valoracion
nutricional en el
platin digital

organizacion del
area de

almacenamisnto de
alimentos en poivo
para propositos

Evitar la ingesta de productos
cuyas propiedades quimicas han
cambiado, Los alimentos vencidos
pueden desarrollar bacterias o
mohos, y los medicamentos o

suplementos pierden su efectividad

Se almacenan
de acuerdo con
patologia se
realizo la entrega
a 15 adultos

Suministro de
complementos y
suplementos

adultos mayores

nutricionales a los

médicos especiales
con revision de terapéutica, poniendo en riesgo el mayores
fecha de bienestar.
vencimiento para
posterior entrega
Se realizo revision y analisis para
Se realizo la

priorizacion de adulios mayores
para el suministro de

por estado de malnutricion o por
patologias que lo requieren,

existentes en la institucion y la
revision de casos mediante

clinicas.

residentes del Centro de Bienestar,

complemento nutricional de apoyo
teniendo en cuenta los productos

valoracion y andlisis de historias

entregaa 15
adultos mayores
complementos

nutricionales.

Seguimiento
Nutricional

Evaluar el proceso del estado

en la complementacion y

malnutricidn.

nutricional que permite ver avances

suplementacion nutricional en los
adultos mayoras con riesgo y/o

Se realizd 20
seguimientos
nutricionales los
cuales se
encuentran con
pérdida de masa
muscular




Acompafiamiento

Se realizé acompafiamiento en la Se realiza
distribucion de alimentos con la acompafiamiento

en la distribucion finalidad de conocer horarios, a dos tiempos de
de tiempos de sobrantes, caracteristicas comida
comida organolépticas en cada tiempo de (refrigerio de
comida. tarde y cena)
{res veces por
semana.
FIRMA: %; w %
oo b :

ANA VILLAMIZAR JAIMES
1.094.241.418
Nutricionista
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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° 4345
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Maria Cristina Alzate Alzate CC: 63.341.368
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pablica

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

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

INGRESOS ' DEDUCCIONES
Salario % 3,050,905 Salud $ 138,036
Aux Transporte $ 249,095 Pension b 138,036
Recargos promedio  $ 400,000 Prestamos
Otros devengos
Total Ingresos $ 3,700,000 Total $ - 276,072
Neto a Pagar $ 3,700,000
Recibio Elaboro

Pl s
Yy de Bienestar del
vt M, Centro de Blel :
e p
f‘iﬁ ?Je%" Anciano de Bucaramangd
0 . o+ -
ma G P A\

C.C. o RaANDIG Y

@ calle 45 No. 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

[ Tels. 201 541 B4&8 - 607 6743236
& hienestardelancianobga@gmall.com / Www.bienes rdelancianchlicaramanga:com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y MARIA CRISTINA
ALZATE ALZATE, ENFERMERA

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

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

e OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA
Se recibe y se entrega el tuino a la 5
compafiera enfermera que se Diariamente,
encuentre en la mafiana, en la Horarios:
: i tarde o en la noche, indicando las 8:00 AM
3 Pz;gcggmtge respectivas ancmalias que pasaron 12:00 PM
Turmo De durante el mismo vy las cosas que 8:00 PM
Enfermeria quedan pendientes por ejecutar n
el otro turno.
Diariamente:
Seqiin lo estipulado en fa formula Horarios
médica, Se entrega los #:00 AM
4 Suministro De medicamentos a los 100 adultos 1:00 PM
Medicamentos mayores, junto con la informacidn 5:00 PM
necesatia para su uso adecuado
Las curaclones se realizan a diario a
3 Adultos mayores con problemas Curaciones:
mantener |a herida limpla y
cubierta para prevenir infeccionas y
promover la cicatrizacion
y la toma de signos Vitales se les
realiza a 100 Aduitos mayores lo .
4 T De Si cual es un procedimiento grr:: ngT gggog'é
omaV. IGNOS | findamental en la atencién médica, i
ftales ya que puede detectar posibles pa
alteraciones en la salud y guiar 1a
toma de decisiones clinicas.
Diariamernte

5 Suministro De
Alimentacidn

Se realiza el acompafiamiento en
\as 5 comidas (Desayuno, Media
Marfiana, Almuerzo, Once Tarde y
Cana), a los 35 adultos mayares
discapacitados. brindar apoyo para
que puadan Ingerir sus alimentos
de forma segura y efectiva.

Deasayuno: 7:30 am
Madia mafiana: 9:00
am
Almuerzo: 11:30 am
Media Tarde: 2:00 pm
Cena: 4:30 pm




Se realiza cambio de pafial a los 35

Diariamente
adultos mayores discapacitados 5:00 am
esto es un procedimiento esencial 1:30 pm
para la higiene y el confort del 5:30 pm
paciente, especiaiments en elios O cada vez que el
6 | Cambio De Pafial que tienen incontinencia y la pafial esté sucio o
mavilidad limitada. molado, para prevenir
irritaciones y lesiones
en la piel.
Se realiza el acicalamiento a 70
adultos mayores que incluye
actividades como lavarse, peinarse,
afeltarse, cuidar las ufias y vestirse. o
' Diariamente
7 . Es una parte importante de la
Acicatamianto atencion integral del paciente, que En el trascurrir del dia
puede mejorar su bienestar fisico y
psicoldgico.
Se prganizan y almacenan
medicamentos de forma segura y
organizada. Medicamenitos:
8 Arregly da Turno de Noche
Medicamentos 4

9 | Historlas Clinicas

organizacién y archivo de la historia
clinica. Esto incluye tanto la
estructura de la historia clinica
como la forma en que se
documentan los datos del paciente
esto con el fin de facilitar el acceso
a la informacidn y permitir una
lectura eficiente.

Histarlas Clinicas:
Tumno de la Noche

0\..\.‘\-‘2\-'\!*-. o,

Aot e

FIRMA:

MARIA CRISTINA ALZATE ALZATE

63.341.368

Auxiliar de Enfermeria




Centro de Bienestar Por una vejez digna y alegre
3 * del Anciano de Bucaramanga 52 aiios de servicios
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° 4346
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Maria Fernanda Perez Aparicio CC: 1.140.894.649
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pablica

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

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

INGRESOS DEDUCCIOMES
Salario $ 3,054,905 Salud $ 138,196
Aux Transporte $ 245,095 Pension $ 138,196
Recargos promedio  $ 400,000 Prestamos
Otros Devengos
Total Ingresos $ 3,700,000 Total $ 276,392
Netn.a Pagar S 3700000
Recibio Elaboro

qfq'p‘r":'w -': v

E*;ci‘;i'gé: L Centro de Bienestar del

JT3tla7e” Anciano de Bucaramanga
gowiq £ Rorez - A .
—ean s o oI Bl A

YT "~ CONTABILIZADO

rgf-:’, Calle 45 No, 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

[ Tels. 301 541 8468 - 607 6743236
w8 hienestardelancianohga@gmail.com / www. bienestardelancianablcaramanga.cam
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y MARIA FERNANDA
PEREZ APARICIO, ENFERMERA

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

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

TPEM OBLIGACION

ACTIVIDAD REALIZADA

que puedan ingerir sus alimentos

Media Tarde: 2:00 pm

de forma segura y efectiva.

Cena: 4:30 pm

CANTIDAD EVIDENCIA
Serecibeyseentegaeltumoala
compafiera enfermera que se Diariamente,
encuentre en la mafana, en la Horarios:
; tarde o en la noche, indicando las 8:00 AM
i P';:gcég{?;]:: tDDe respectivas anomalias que pasaron 12:00 PM
Turno De durante el mismo vy Ias cosas que 8:00 PM
Enfermeria quedan pendientes por ejgcutar en
&l otro turno.
Diariamente:
Segtn lo estipulado en fa formula Horarios
médica, Se entrega los 8:00 AM
2 Suministro De medicamentos a los 100 adultos 1:00 PM
Medicamentos mayores, junto con la informacion 6:00 PM
necesaria para su uso adecuado
Las curaciones se realizan a diario a
3 Adultos mayores con problemas Curaciones:
3 Curaciones de ulceras Varicosas Implica Dizriamente
mantener la herida limpla vy
cublerta para prevenir infecciones y
promover la clcatrizacion
y la toma de signos Vitales se les
realiza a 100 Adultos mayores 1o .
De S| cual es un procedimiento gg:nngn‘;? gﬂgog‘é
Tﬂm?‘,_ 5 9nos | fundamental en la atencién médica, oo
itales ya que puede detectar posibles
alteracionas en la salud y guiar la
toma de declsiones clinicas.
Se realiza el acompafiamiento en Diar:;r_nsfgg -
las 5 comidas (Desayuno, Media Mnﬁaiaﬂaé o
Mafiana, Aimuerzo, Once Tarde y gkt ! iE
Suministro De Cena), a los 35 adultos mayores gl
it | discapacitados, brindar apoyo para | AMUEIZO: tra0am




& | Cambio De Pafial

Se realiza cambio de pafial a los 35
adultos mayores discapacitados
esto es un procedimiento esencial
para la higlene y el confort del
paciente, especlaimente en ellos
que tienen Incontinencia y la
maovilidad limitada.

Diariamenta
5:00 am
1:30 pm
5:30 pm
O cada vez que &l
pafial esté sucio o
mojado, para prevenir
irritaciones y lesiones

7 Acicalamiento

en la piel.
Se reailiza el acicalamiento a 70
adultos mayores que incluye
actividades como lavarse, peinarse,
afeltarse, cuidar las ufias y vestirse, Dlariamente

Es una parte importante de la
atencion integral del paciente, que
puede mejorar su bienestar fisico y

psicoldgico.

En el trascurrir del dia

8 Arreglo de
Medicamentos

Se organizan y almacenan
medicamentos de forma segura y
organizada.

Medicamentos:
Turno de Noche.

9 | Historias Clinicas

organizacion y archivo de la historia
clinica. Esto incluye tanto 1a
estructura de la historia clinica
como la forma en que se

documentan los datos del pacienta

esto con el fin de facilitar el acceso
a la informacion y permitir una

lectura eficiente.

Historias Clinicas:
Turno de la Noche

%via? parexll

FIRMA:

MARIA FERNANDA PEREZ APARICIO

1.140.894.649

Auxiliar de Enfermeria
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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° 4347
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Nakary Johana Gutierrez Sanchez CC: 1.243.141.080
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pablica

_Sueldo, Auxilio de Transporie, Recargos y Extras, Prestaciones Sociales, Seguridad Social y Otros devengos:

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

INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 3,050,905 Salud $ 122,036
Aux Transporte $ 249,095 Pension $ 122,036
Recargos promedio  $ 400,000 Prestamos
Otros Devengos
Total Ingresos $ 3,700,000 Total % 244,072
Neto a Pagar $ 3,700,000 /
Recibio Elaboro

w4 -
AT e sv

- -*m* el h Centro de Bienestar del
4""5’{ 2@ Anciano da Bucaramanga

AV rzace G loceccze Lo —eanco.cantTARWIDAD
CC l2q34q1080 CDNTABIUZADO

4) Calle 45 Na, 11 - 78 [ Bucaramanga, Santander

[] Tels. 301 541 8468 - 607 6743236
= bienestardelancianobga@gmail .com / Www. bienestardelancianeblcaramangd.com
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES,
CONTRATO REALIZADO ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE
BUCARAMANGA Y NAKARY JOHANA GUTIERREZ SANCHEZ

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

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

it ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD
OBLIGACION
Diariamente,
Procedimiento Se recibe y se entrega el turno a la g%%":;
Para Entrega De compafiera enfermera que se 12‘, 00 PM
Turno De encuentre en la mafiang, en la tarde 8_‘00 oM
1 Enfermeria a en la nache, indicando las ’
respectivas anomalias que pasaron
durante el mismo y las cosas que
quedan pendientes por ejecutar en el
otro turno.
Diariamente:
Segun lo estipulado en fa formula Horarios
médica, Se entrega los medicamentos 8:00 AM
2 Suministro Da | a los 96 adultos mayares, junto con la 1:00 PM
Medicamentos informacion necesaria para su uso 6:00 PM
adecuado
Las curaciones se realizan a diario a 3
Adultos mayores con problemas de Curaciones:
5 Curaciones ulceras Varicosas Implica mantener la Diariamente

herida limpia y cubierta para prevenir
infecciones y promover la
cicatrizacidn

Toma De Signos

vy la toma de signos Vitaies se les
realiza a 100 Adultos mayores lo cual
es un procedimisnto fundamental en

la atencion médica, ya gue puede

Toma de Signos:
Sernanal cada 30

Vitales detectar posibles alteraciones en la pacientes
salud y guiar |a toma de decisiones
clinicas.
Diariamente
Se realiza el acompafiamiento en las | Desayuno: 7:30 am
5 comidas (Desayuno, Media Mafiana, Media mafiana:
Almuerzo, Once Tarde y Cena), a los 9:00 am
J Suministro De 35 aduftos mayores discapacitados. Almuerzo: 11:30
Alimentacidn brindar apoyo para gue pusdan am
ingerir sus alimentos de forma segura | Media Tarde: 2:00
y efectiva. pm

Cena: 4:30 pm




Se realiza cambio de pafial a los 35
adultos mayores discapacitados esto
&s un procedimiento esencial para la

higiene y el confart del paciente,
especialmente en ellos que tienen
& | Cambio De Pafial | incontinencia y la movilidad limitada.

Diariamente
5:00 am
1:30 pm
5:30 pm
O cada vez que el
pafial esté sucio o
mojado, para
prevenir irritaciones
y lesiones en la pial.

Se realiza el acicalamiento a 70
adultos mayores que incluye
actividades como lavarse, peinarse,

afeitarse, cuidar las ufias y vestirse. Diariamente
Es una parte importante de la En el trascurrir del
7 Acicalamiento atencidén integral del pacients, que dia
puede mejorar su bienestar fisico y
psicaldgico.
Se organizan y almacenan
medicamentos de forma segura y
organizada. Medicamentos:
8 Arreglo de Turno de Noche.
Medicamentos

organizacion y archivo de la historia
clinica. Esto incluye tanto la
estructura de la historia clinica como
la forma en que se documentan los
datos del paciente esto con el fin de
9 : facilitar el acceso a la informacidn y
Hirkoties Chriens permitir una lectura eficiente.

Histarias Clinicas:
Tumo de la Noche

A4 Loy G Ties ravz

FIRMA:

NAKARY JOHANA GUTIERREZ SANCHEZ
1.243.141.080

Auxiliar de Enfermeria
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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° 4348
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Kelly Yuliana Betancourt Carrascal CC: 1.090.467.407
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pablica

__ 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 $ 3,050,905 Salud ) 138,036
Aux Transporte b 249,095 Pensién $ 138,036
Recargos Promedio  $ 400,000 Prestamos
Otros Devengos
Total Ingresos $ 3,700,000 Total $ 276,072
Neto a Pagar $ 3,700,000 /
Recibio Elaboro

Nw 3:.. 4

Ean "w.nu Centro de Bienestar del
:;?‘: &' Anciano de Bucaramanga

"
o

DAD

= BEGEEONTABS
C.C. /)(;)Q 0467 4O} CONTABIUZADO

,&”), Calle 45 No, 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

[ Tels. 301 541 B468 - 607 65743236
s bienestardelancianobga@gmall,com / www.bienestardelanclapnobucaramanga.com




ﬁ‘ gr.uufs Planilla Resumen

nlinea
Canvs 2 Trakaja: OPEmATIYS (13 Alfisdier) o s 4% T s R e 38,7 A Ted | Fmesae] &1 80 ] 5 180 900
Cladad| BL A itA Duph: ST ANOER, (12 Alackzr) sRaizaif §4585 I 4w RCE CEte T L B L1t 104,208
B fee Jisiat  ITTRARS £ e ) T mt-luu: AR e e B L B I s T Tl Bty e iR I
I-v Me Jizsveens  ammaillal O | T |5 bt H.m-ng' L] il 8300 ciram &= e §in g reis § TR s B0 3 bl §ha.1ed L3 Hame |
fo |ge [rmmaneT mﬂ: {hl‘ FIE e m: I s Ee e R T BRI e pexg B | fLoemy [ BT PLE !
01 IEC [rowmagi  lAeLA TARGD X, L] i = -v: =| Dmus Eealoraw] DTig Pesal 1411 30| SEIWAE L0 crigal i | ITRAn DA de Fisa
] i X ’:-F ») PN R | mng el tor 38| el EER R Dot M| 7T S i !'";M_F‘
1300 iriave  Pebieeet MILL g ‘m: »| nsTa S| mimsel mmmran| ol @il e| saamiss  omom @] ey nmow [
MATGCE ST T3] . | kN e 2van | TN el iy 39| e LR feran cay RS = = n?lnl_}
g-—n £ & £ k" ﬂl; | meeas 30 Cora x| S0 AN orieh N ) 1AW 1 aen| B w ] T maas TN e SO0 L 1:
. VL iy ;-- | ShTNMe ot = »| nmass pumicoa e | 3N NE ool RREE b A giimg x| = o Ty " e e |
17 [§C [tawsatas w Tl ?- ] fimere o3 P e 3 £ 1 Torkvhe ool 71 | 51w P a5t | SN LA sy 3| fTRRNY bafe e Ham |
Tubeatibl w L] ?l;l . =3 - - b b B NE LT ¥ EC8 FI0T00 847 ¥ RE T LRy e TR . my e T AT
W RC ranaie™ MITERT BN Eﬂl—! ERE A IR "‘I & 517N siraae Clrel 3| 51 e PR I IR AR |-Hq s | D TIRAE e e HTIIN i
3 ke hamEIE FATHD AT L5 ?ﬂ " S T T h\ﬂ: 1 T, s LT 13 .y DL HiE T T A L = ik o am, 30 m e L] 1
l'- Ee Tt ) L e | dimekied mwn-: 1| sumased  foia s 3| STmEisg JEE AE | W e 1 Hiz R I TR W Sane [
irammnaar POAID WANA ¥ 1:lm'.l! x| B Fagh hl= n{ Zanae e R N SR e h et 1| Eim AR 1Sed e e | Rt 10 e b I
i g¢ EEAl  passd T = a o 5 Idi. 3| ey HesoTaA| ke e eay da ] B R AL [T E A R s m 08,7
74 [cc piateini®? e EORET z =AU R ey n,llmc: 1 L bees s a3 sl 1 nrade. o T F nLw |
T KE WSS RSAOEEY L RTRE T Rk IRT e Iﬁl.': W | AT el vl 29| TTAmy e vl ] et el e RN i) AL bk e Eeet
H fg pvea m‘,z i it | pmees Mmoo e Tand mlomoors =l FawaE  Sasaig M| mamaE My W | marmsl sl A P ‘:
7 45 [Vremerr™ Pomeslll VENY x| ft.l | e - EI-AE spaamy sl | SN2 e R I g 3| LIMGe Jiac. L s |
ERITRE A L b ;ﬂh M| SIHTM Bt Iﬂ’ B[ DIWTAE {3e M DiPam 33 | 3P TA TEE ey S| I MY L Treak 08 | DL 71 I L e
B JC [imsednty prmmm paitid, r’u MR H-l-l.u: W] fumsss oz FIE TR L R T e E T s e et
'm-_l Ablisslesl 15} [T S04 3m] mIre oy i mrme sl oL preser B Sl SwIE 00

Pigina2de 3



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

BETANCOURT, ENFERMERA

INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y KELLY YULIANA

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

l""

i

5 a i%¥al o = B
U1l de £ bril a1 3

0 de Abril del 2026

OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA
Se recibe y se entrega el tumo a
la compafiera enfermera que se Diariamente,
Procedimiento encuentre en la mafiana, en la Horarios:
Para Entrega De | tarde o en la noche, indicando las 8:00 AM
Turno De respectivas anomalias que 12:00 PM
Enfermerfa pasaron durante el mismo y las 8:00 PM
cosas que quedan pendientes por
ejecutar en el otro tumo.
Diariamente:
Segun lo estipulado en la formuia Horarios
médica, Se entrega los 8:00 AM
Suministro De medicamentos a los 100 adultos 1:00 PM
Medicamentos | mayores, junto con la informacién 6:00 PM
necesaria para su Uso adecuado
Las curaciones se realizan a diario
a 3 Adultos mayores con
problemas de ulceras Varicosas
Implica mantener la herida limpia .
y cubierta para prevenls gtﬁ;ﬁgﬁ;
Curaciones infecciones y promaover la

cicatrizacion

Toma De Signos

y la toma de signos Vitales se les
realiza a 100 Adultos mayores lo
cual es un procedimiento
fundamental en la atencidn

Tema de Signos:
Semanal cada 30

Vitales médica, ya que puede detectar :
posibles alteraciones en la salud y pacientes
guiar la toma de decisiones
clinicas.
Diariamenite

Se realiza el acompafiamiento en Desayuno: 7:30 am

las 5 comidas (Desayuno, Media Media mafiana: 9:00
Suministro De Mafiana, Almuerzo, Once Tarde y am
Alirientacion _Cena), a los 35 adultos mayores Almuerzo: 11:30 am

discapacitados. brindar apoyo para
que puedan ingerir sus alimentos
de forma segura y efectiva.

Media Tarde: 2:00 pm
Cena: 4:30 pm




& | Camhlo De Pafial

Se realiza cambio de pafial a los
35 adultos mayores discapacitados
esto es un procedimiento esencial

para la higiene y el confort del
paciente, espedalmente en ellos
que tienen incontinencia y la
movilidad limitada.

Diariamente
5:00 am
1:30 pm
5:30 pm
O cada vez que el pafial
esté sucio o majado,

7 Acicalamiento

para prevenir
irritaciones y leslones
en la plel,
Se realiza el acicalamiento a 70
adultos mayores que incluye
actividades como lavarse,
peinarse, afeitarse, cuidar las ufias
y vestirse. Es una parte Diariamente

importante de la atencion integral
del paciente, que puede mejorar
su bienestar fisico y psicolégico.

En el trascurrir del dia

8 Arreglo de
Medicamentos

Se organizan y almacenan
medicamentos de forma segura y
organizada.

Medicamentos:
Turno de Noche,

9 | Historias Clinicas

organizacion y archivo de la
histaria clinica. Esto incluye tanto
la estructura de la historia clinica
como la forma en que se
documentan los datos del paciente
asto con &l fin de fadliitar el
acce<o a la Informacion y permitir
una lectura eficients.

Historias Clinicas:
Turno de la Noche

FI%A:

KELLY YULIANA BETANCOURT CARRASCAL

1.090.467.407

Auxiliar de Enfermeria
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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° 4349
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Jaider Alexis Rodriguez Chacon CC: 1.095.298.145
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pablica

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

_yalor 3,700,000 Dias 31
Valor Por Dia 123,333
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 3,050,905 Salud $ 122,036
Aux Transporte $ 249,095 Pension b 122,036
Recargos promedio  $ 400,000 Otros
Otros devengos
Total Ingresos $ 3,700,000 Total $ 244,072
Neto a Pagar $ 3,700,000
Recibio El@uro

,‘Jc.eu* u.?l'ﬂ
~ & s . Centro de Bienestar del

/ ,f‘;:,ﬁa Anciano de Bucaramanga
L A%

%BEQQ‘ EQMIQE!! L‘“AD
(29570 A8/ S ©C " (ONTABILIZADO

“"7 Calle 45 No, 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

O Tels. 301 541 8468 - 607 6743236
= bienestardelancianobga®@gmall.com / Wwww.blene =tardelancianohucaramangaicom
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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 - ENFERMERO

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

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME Del 01 de agosto al 31de agosto del 2026
mEM | OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA
Diarlaments,
Horarios:
Se recibe y se entrega el fzun%m
Procedimiento | turno a la compafiera 8:00 PM
Para Entrega | enfermera que se encuentre ’
De Turno De | en la mafiana, en la tarde o
enfermeria | en la noche, indicando las
respectivas anomalias que
1 pasaron durante el mismo y
las cosas que guedan
pendientes por ejecutar en el
otro turno.
Segiin lo estipulado en la
formula médica, Se entrega
los medicamentos a los 86
adultos mayares, junto con la .
infarmacion necesaria para su Diariamente:
uso adecuado HOFARCS
8:00 AM
2 | Suministro De 1:00 PM
Medicamentos 6:00 PM




Las curaciones se realizan a Curaciones:
Curaciones | diario a 3 Adultos mayores Diarlamente
con problemas de ulceras
Varicosas Implica mantener la
herida limpia y cublerta para
prevenir infeccionas y
promover la cicatrizacidn
y la toma de signos Vitales se | Toma de Signos:
_Toma De les realiza a 96 Adulios Semanal cada 30
Signos Vitales | mayores lo cual es un pacientes
procedimiento fundamental
en la atencién médica, ya gue
puede detectar posibles
alteraciones en la salud y
guiar la toma de decisiones
clinicas.
Se realiza el acompafiamiento
en las 5 comidas (Desayuno,
Media Mafiana, Almuerzo,
Once Tarde y Cena), a los 35
adultos mayores
discapacitados. brindar apoyo
para que puedan ingerir sus Diariamente
alimentos de forma segura y Desayuno: 7:30
efectiva. am
Media mafiana:
9:00 am
Suministro De Almuerzo: 11:30
Alimentacion am
Media Tarde:
2:00 pm

Cena: 4:30 pm




Se realiza cambio de pafial a
los 35 adultos mayores
discapacitados esto es un
procedimiento esencial para 1a
higiene y el confort del
paciente, especialmenta en
ellos que tienen incontinencia

y la movilidad limitada. Diarlamente
5:00 am
1:30 pm
5:30 pm
O cada vez que
Cambio De el pafial est#
Pafial stcio o mojado,
para prevenir
irritaciones y
lesiones en la
piel.
Se realiza el acicalamiento a
70 adultos mayores que
incluye actividades como
lavarse, peinarse, afeitarse,
cuidar las ufias y vestirse. Es
una parte importante de la Diarlamente
atencidn integral del paciente, | En el trascurrir
Aclcalamiento que puede mejorar su del dia

bienestar fisico y psicaldgico.




Se organizan y almacenan
medicamentos de forma
segura y organizada.

. Medicamentos:
8 MQ&‘E&?&?&M Turno de Noche.
organizacion y archivo de la
historia clinica. Esto incluye
tanto la estructura de la
historia clinica como la forma
en que se documentan los
datos del paclents esto con el
fin de faciiitar el acceso a la
informacion y permitir una
lectura eficiente.
Historias
9 Histarias Clinicas:
Clinicas Turmo de la
Noche

A/l

dur alexis Rodriguez chacon
Cc:1095298145
Auxiliar de Enfermeria




3} Q‘ e ;, Centro de Bienestar
o, v* del Anciano de Bucaramanga
NIT, 890.203.963-9

Por una vejez digna y alegre
52 aiios de servicios

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

Egreso N° 4350
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Martha Cecilia Vanegas Gutierrez CC: 1.002.448.212
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Auxiliar en enfermeria o en salud pablica

__ 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 $ 3,050,905 Salud $ 122,036
Aux Transporte $ 249,095 Pension $ 122,036
Recargos promedio  $ 400,000 Otros
Otros devengos
Total Ingresos $ 3,700,000 Total $ 244,072
Neto a Pagar % 3,700,000
Recibio Elaboro
"r;ﬁ‘ ;v‘awb: w
= &‘.’Jj*:m‘ a. Centro de Bienestar del

\/{ ':-v';é&i Anciano de Bucaramanga
Moo \pneges Rs 1oy
et (cotyy@Ue CON TABILEZADO

@ Calle 45 No. 11 - 78 / Bucaramangd, Santander

0 Tels. 301 541 8468 - 607 6743236
bienestardelanciangbga@gmail.com / www.bicnestardelancianobucaramanga.coim
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y MARTHA CECILIA
VANEGAS GUTIERREZ ENFERMERIA

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

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

01 de ,*-';E;f_'f::i';‘_.’,w =1

1 e AQosio Gel

em | OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA
Se recibe y se entrega el turno a 12
compafera enfermera que se
encuentre en la mafiana, en la tarde Diariamente,
Procedimiento Para Entrega De | © &n la noche, indicando las Horarios:
Turno De Enfermeria respectivas anomalias que pasaron 8:00 AM
i durante el mismo y las cosas que 12:00 PFM
quedan pendientes por gjecutar en 8:00 PM
el otro turno.
Diarlamanta:
Segun lo estipulado en la formula Horarios
médica, Se entrega los 8:00 AM
2 medicamantos a los 96 adultos 1:00 PM
Suministro De Medicamentos | .o oree, junto con la informacion 6:00 PM
necesaria para su uso adecuado
Las curaciones se realizan a diario a
3 Adultos mayores con problemas de Curaciones:
3 Curaciones ulceras Varicosas Implica mantener Diariamente
la herida limpia y cublerta para
prevenir infecclones y promover la
cicatrizacidn
y la toma de signos Vitales se les
realiza a 96 Adultos mayores lo cual
es un procedimiento fundamental en | Toma de Signos:
E Toma De Signos Vitales la atencidn médica, ya que puede Semanal cada 30
detectar posibles alteraciones en la pacientes
salud y guiar la toma de decisiones
clinicas.
Diariamente
Se realiza el acompafiamiento en las Desayuno: 7:30
5 comidas (Desayuno, Media am
Mafiana, Almuerzo, Once Tarde y Medlia mafiana:
i o Lo Cena), a los 35 adultos mayares 9:00 am
Suitnistro De Almentacian discapacitados. brindar apayo para Almuerzo: 11:30
que puedan ingerir sus alimentos de am
forma segura y efectiva. Media Tarde: 2:00
pm

Cena: 4:30 pm




= Diariamente
Se realiza cambio de pafial a los 35 5:00 am
adultos mayores discapacitados esto 1:30 pm
es un procedimiento esencial para la 5:30 pm
higiene y el confort del paciente, 0 cada vez que el
6 especialmente en ellos que tienen pafial esté sucio o
Carbio De Pafial incontinencia y la movilidad limitada. mcjado, para
prevenir
irfitaciones y
lesiones en la piel.
Se realiza el acicalamiento a 70
adultos mayares que incluye
actividades como lavarse, peinarse, Diariamente
7 afeitarse, cuidar las ufias y vestirse. | En el trascuriir del
Es una parte importante de la dia
; : atencidn integral del paciente, que
Ackmiamienta puede mejorar su bignestar fisico y
psicoldgico.
Se organizan y almacenan Medicamentos:
8 Arreglo de Medicamentos medicamentos de forma segura y Turno de Noche.
organizada.
Organizacion v archivo de la historia
clinica. Esto incluye tanto la
estructura de la historia clinica como T
g9 P la forma en que se documentan los istorias Clinicas:
Historlas Clinicas datos del pacients esto con el finde | Turno de fa Noche
facilitar el acceso a la informacion vy
permitir una lectura eficiente.
Se realiza visita en hospital a
paciente adulto mayor en
10 i hospitalizacidn para evaluar estado .
Visitas medicas de salud, revisar tratamiento y 1 Hospitalizado
conocer las decisiones del equipo
médico.
Se realiza tramite de reconocimiento
del cuerpo, recibo de actas de
11 Defunciones defuncién y procedimiento para No hubo novedad
destino final

™ otln Miooget

MARTHA CECILIA VANEGAS GUTIERREZ

1.002.448.212
Auxiliar de Enfermeria
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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° 4351
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Luis Eduardo Lesmes Mayorga CC: 1.101.683.806
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Terapia ocupacional

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

Valor 1,700,000 Dias 31
Valor Por Dia 56,667

INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 1,450,905 Salud $ 58,036
Aux Transporte $ 249,095 Pension $ 58,036
Recargos promedio  § - Otros
Total Ingresos $ 1,700,000 Total $ 116,072
Neto a Pagar $ 1,700,000 "
Recibio E]qlggrn

P IU
*‘3&3.. . t,uhCentm de Bienestar del
*&:a 7 Anciano de Bucaramanga

AD

CONTABILIZADO

Q;‘), Galle 45 No. 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

0 Tels. 301 541 8468 - 607 6743236
a hienestardelancianobza@email,com / www.hienestardelanclanobucaramanga.com
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INEORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO ENTRE EL- CENTRO DE

BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y EDUARDO LESMES MAYORGA TERAPEUTA OCUPACIONAL

Presentacion de informe de las actividades realizadas PROGRAMA CENTRO BIENESTAR

PER{ODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

1 agosto al 30 agosto 2026

quienes se vinculan con los adultos mayores

29 AGOSTO 2026

ITEM OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA
CELEBRACION CUMPLEANOS
CAPACITACION | Objetivos.
CON Resaltar la fecha especial del dia de 1
ACTIVIDADES nacimientos de cada adulto mayor Saslanis
PRODUCTIVAS,
DE ACUERDO Descripcion de la actividad.
CON Se realiza actividad en la cual se organiza el
CELEBRACION DE | espacio, se realizan dinamicas y juegos con 100
ACTIVIDADES Y | los adultos mayores, se da un compartir y adultos
PROCESO DE se realiza competencias en baile logrando mayores
INTERES vincularse en la actividad programa los
adultos mayores.
(20 agosto 2026)
Acompafiamiento compartir
grupo san pablo
CAPACITACION | OBIETIVO. 1
CON Promover espacios de compartir y recreacién Sesién
ACTIVIDADES con los adultos mayores
PRODUCTIVAS, DESCRICION DE LA ACTIVIDAD.
DE ACUERDQ Se desarrolla actividad en la cual se realizan 100
CON juegos, baile, dindmicas y se da un compartira | Adultos
CELEBRACION DE | todos los adultos mayores por parte del grupo mayores
ACTIVIDADES Y | de jévenes quienes se vinculan en la ejecucion
PROCESO DE de la actividad logrando evidenciar que los
INTERES adultos mayores muestran interés y participan
de la misma.
- (27 agosto 2026)
APOYO ACTIVIDAD
CAPACITACION SERVICOOP 1
CON sesion
ACTIVIDADES | OBIETIVO.
PRODUCTIVAS, Promover espacios de tiempo libre y de
DEACUERDO | “omPart:
CON DESCRICION DE LA ACTIVIDAD. 100
CELEBRACION DE | se desarrolla actividad con los adultos mayores adultos
ACTIVIDADES Y | en con los cuales se comparten momentos de | ~ Mayores
PROCESO DE integracién y diversién donde se les entrega un
INTERES kit de compartir por parte del SERVOCOOP




Entrega de regalos colchas

Objetivo
CAPACITACION | Realizar entrega de detalles elaborados por 1
CON otros adultos mayores sesién
RETIVIBADES Descripcién de la actividad.
PRODUCTIVAS, ,
Se desarrolla actividad de compartir con los
DE ACUERDO adultos mayores en los cuales se les entrega a 30
CON cada adulto un detalle que envia una adulta adultos
CELEBRACION DE | mayor que teje el cual envia unas colchas para |~ MaYores
ACTIVIDADES Y | los adultos que més sufren de frio por la edad
PROCESO DE en la que cada adulto lo recibe con agrado
INTERES
27 agosto 2026
Acompafiamientos actividad
de la alcaldia.
CAPACITACION 1
CON Objetivo. sesién
ACTIVIDADES Promover espacios de formacidn y capacitacién
PRODUCTIVAS, de los adultos mayores
DE ACUERDO Descripcion de la actividad 20
CON Se desarrolla actividad en la cual se les trabaja adultos
CELEBRACION DE | 3 |os adultos mayores procesos de formacion |~ Ma3Yyores
ACTIVIDADES Y | por medio de charlas programadas por del
PROCESO DE psicélogo de la alcaldia
INTERES
18 agosto 2026
JUEGOS DE MESA
OBIETIVO.
. Promover la participacion de los adultos
CAPACITACION | mayores en actividades lidicas y
CON recreativas. 1
ACTIVIDADES ;
PRODUCTIVAS, | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD. FRERAES
DE ACUERDO | se realizaron diferentes actividades
CON estructuradas en la que se desarrollan en 18
CELEBRACION DE | mesa en las cuales se vincula la ~dultos
ACTIVIDADESY | participacién de los adultos para que cada :
PROCESODE | yno participe siguiendo instrucciones y FAYOrES
INTERES

dando interés en las actividades que le
gusten a cada una.

(14 agosto 2026)




FORTALECIMIENTO DE

) MOTRICIDAD FINA
CAPACITACION | Objetivo.
CON Mantener los procesos cognitivos de
ACTIVIDADES memoria y atencién por medio de sesiones
PRODUCTIVAS actividades estructuradas.
DO . i
DE ACUER Descripcién de la actividad.
" . Se desarrolla actividad en espacios de
CELEBRACION DE | |udoteca en la cual se les entrega a cada |  adultos
ACTIVIDADES Y | adulto mayor las respectivas gufas que mayores
PROCESO DE desarrollaran, logrando que cada adulto se
INTERES mantenga en la actividad logrando
ejecutarla y seguir los pasos para |a misma.
4,5 10 agosto 2026
CAPACITACION | Participacién de adultos mayores actividades
CON del hogar
ACTIVIDADES Objetivo. -
PRODUCTIVAS, | Mantener procesos de ocupacién de manera |  ¢.ionoc
DE ACUERDO funcicnal a los adultos mayores
CON
6 Descripcidn de la actividad
CELEBRACION DE Se realiza vinculacién de adultos mayores a la 33
ACTIVIDADES Y | participacion de actividades del hogar con el fin adultos
PROCESO DE de mantener los procesos cognitivos y motores mayores
INTERES en funcionalidad, asi mismo mantener
(agosto 2026)
FIRMA:

Q\fﬂm‘j )

" LUIS EDYARDO LESMES MAYORGA
TERAPEUTA OCUPACIONAL
T.P 02322




Por una vejez digna y alegre

'l .ﬂg{a Centro de Bienestar
¥ Y 52 afios de servicios

del Anciano de Bucaramanga
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° 4352
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Sandra Katherine Camacho Garcia CC: 1.098.722.407
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Fisioterapeuta
Valor 1,700,000 Dias 3
" go Por Dia 56,667
INGRESOS DEDUCCIONES
Salario $ 1,450,905 Salud $ 58,036
Aux Transporte $ 249,095 Pension $ 58,036
Recargos promedio Otros
Total Ingresos $ 1,700,000~ Total $ 116,072
Neto a Pagar $ 1,700,000
———
Recibio Elaboro
E ot
* q.' bl bw
X 1""@’,174 Centro de Bienestar del
. 'G:;Ka Anciano de Bucaramanga
Sa, (TN

o e A ONTABLIZADO

@) calle 45 No. 11 - 78 / Bucaramanga, Santander
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INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO
REALIZADO ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y
SANDRA KATHERINE CAMACHO GARCIA

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

PERIODO AL QUE CORRESPONDE | 01 DE AGOSTO AL 31 DE AGOSTO DEL 2026
EL INFORME

ITEM .
OBLIGACION ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA

Con el fin de mejorar diversos
signos y sintomas generados por
diversas patologias de tipo
osteomuscular y neuromuscular,
se realizan diversos tratamientos y
de esta forma  conservar
movilidad, independencia vy
PROGRAMA PARA | desplazamientos en la poblacién | 6 sesiones
EL MANEJO DEL mas independiente de Ila 10a12
DOLOR institucion. Se realizan terapias ya | participantes L
1 sea por orden medica o solicitud | por sesion
del adultc mayor teniendo en | aproximada
cuenta previamente una mente f
valoracién y revision de la historia
clinica actualizado. Se hace uso
de diversos elemenios para su
tratamiento como pesas, bandas
elasticas, equipos de
rehabilitacion y el espacio de
fisioterapia.
AGOSTO 03,05,12,19,24,26 DEL
20286




MANTENIMIENTO DE
LA MOVILIDAD EN
ADULTOS MAYORES
EN SILLA DE
RUEDAS

Con el fin de mantener activa a la
poblacién con mas limitacién en la
movilidad de la institucion se lleva
a cabo diversas actividades que
buscan disminuir las secuelas
generadas por una posiracion en
silla de ruedas. Se realizan
actividades grupzles 2
individuales con el fin de abarcar la
mayor cantidad de poblacion
posible. Se realizan actividades
con ayuda de aros, balones, palos
y bandas elésticas al ritmo de
diversas canciones gue motiven a
la poblacion a participar de las
actividades planeadas.
AGOSTO 4,11,18,25 DEL 2028

4 sesiones
15
participantes
por sesion

VALORACIONES DE
INGRESO

Se realizan valoraciones de
fisioterapia en adulios mayores
gue desean ingresar al programa
de centro bienestar, con el fin de
conocer su estado de saiud fisico
se hace uso de diversas pruebas y
pruebas de esfuerzo fisico que
permiten conocer fuerza en
miembros inferiores,
desplazamientos, movilidad y
equilibrio tanto en sedente como
bipedo. Se inicia con una revision
de la historia clinica del adulto
mayor y de esta forma conocer
antecedentes médicos, se
continua con las pruebas de
esfuerzo explicando al adulio
mayor lo gue se desea obtener a
partir de esta.
AGOSTO 06,13 DEL 2026

2 sesiones
2
participantes
en total




Se realizan diversas aclividades
de esfuerzo fisico enfocadas
principaimente en las necasidades
de los adultos rmayores
autovalentes y semiautovalenies,
Haciendo uso de aros, balones,
bandas de resistencia, pesas y
bastones se llevan a cabo| 3 sesiones
ACTIVIDADES gjercicios que mejoran la 18
GRUPALES movilidad, flexibilidad y fuerza | participantes
muscular a nivel general. | por sesion
Previamente se realizan diversos
gjercicios de  calentamiento
muscular seguido de la fase activa
y finalizando con esliramientos
musculares.

AGOSTO 06,20,27 DEL 2026

FIRMA:

Sawadio, C 5

NOMBRE: SANDRA KATHERINE CAMACHO GARCIA CC:1098722407

Fisioterapeuta

I
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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° 4353
Fecha: 31/08/2026
Trabajador Nidia Jimena Casanova Yepez CC: 37.124.427
Periodo Del 01 de Agosto al 31 de Agosto del 2026
Cargo Servicios Generales

—Syeldo, 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 DEDUCCIONES
Salario $ 3,030,905 Salud % 121,236
Aux Transporte b 249,095 Pension $ 121,236
Recargos Promedio  $ 350,000 Prestamos
Otros Devengos )
Total Ingresos $ 3,630,000/ Total $ 242,472
Neto a Pagar $ 3,630,000
Recibio Elaboro

—

ﬁi&m’d élmem (osano\o.
cc 27.129-42

& M

Ao le Bienestar del
ey \iy /3y Centro ¢

?":‘ék @' Anciano de Bucaramanga

©) calle 45 No. 11 - 78 / Bucaramanga, santander

[] Tels. 307 541 84685 - 607
&% bienestardelanclanchgad gmall.com [ Www.bienes _,tardulnncmnobucardmanga oM




B aportes
*}- enfinea

Planilla Resumen

[Cantes da Trokeje: CFERATIVE (48 Allisden) o aannet| S4menann e KR FEnET AT RN TI ReFeR  [SMIELTIY T4 80 R 11 184,908

Cludps: GLEAS sssainta Pupte: Ly FalelDR, {38 Mdesioz) S A 91] $4.905 20 3SR 5450 Ty el 5 %53 744} suezes | FAFEETIM S1800 T 12 10l 28
b for s [EsrTaem '.;x- X s it 80l III: % | STwem o il coral A | 527l Fr L s i el 8| TIm fitd ] T4
® K jirmemie bAlssRcel B |7 ~RC1R] 8 HE ﬂ'mnn: L] FiiX D ciram & oy o e £ I 1A o & [l L 1Ty e
16 (oK [ucietiad [iimakg poum| S| fumess| Sm S =] tiwass o =| e L LR EE T O MY | S R [

17 (0 (T  pANLA CumED L] W ﬂﬂl; | mImas e o X SIS Pea 41 N | STTAQ LM PeEs | SIAG FILE o nII
B GEC e DT m-z:l il pmla| mweny BT HI‘ ®| mmnd ROl N| ILITHY Tl I W | SIIMLSIA V4 PaNE M| BWERY IR W TR
1[G [ieiali [Cababiget A :ﬁ %] s . ®| facsn cemitew| Do mesuagm| Cammieel  memo| panas o o9 [
T el n| nmw e " ®| nmam nuMcEw M| Do RN 3| TRMGLES FEERc) fa oAy W [T
™ e Pt fmmk [ E e m| s Dowlioala] psias TG RN E] D HUGLB DR R | 1 EEr o 1

1§ K¢ [IETasE LRET el {!— x| 30T II-i [T R e R S e B I nrg e it

E_" lee fimiaizar -iﬂ'iﬂ il e e - B bomys] el ool fRenl DRI AN T hngiaen BN T DReR anEg e AR
' fet fmnamn H‘-ﬂ.:l.t }‘um = P YR ﬂl, L4 sure R e i F % ok A R Y L E= =y TH.AH e s
I8 0T Wpareanrmt fomoeepy sada zml ®=| inSaem LN ; =] sianell DHaooee] 3 Sl STRIM 10N M| P TEAe dsen s H| oo A e SImH
ER T e ll!l.l " g A e Y . (L3 LA $om ou) LM 13 L e I T AR ERE s S uTE bl
¢ |t T ATVATE EoEsd 18 | TV 8 S Mlnﬂl: MEL LR s E R Balaml G40 3]  3URET LG 1T i 08 | T S SN
| £ [tiesieed PISIT MAMA i-h- | mame bl M-!: | Domve e efel W | TN A sean iR Dowg 5| L e HES L] BN
fale ey fusemars ] H ) uw' n| zismas sealioran| oeoem  Prist e | I TRGGMes R L ] Salal T
2[00 1MAmIET] MSews HPRLEY bob d) 1 =eud i:2 -HJ ] a4 e i naa4 LG 1y 4 [ 1812 DRSO Eal ey = L g2t
5 |02 INTSETS POOM MR CHETE B IR it B e ﬂﬂ‘ k) P00 HE R R RN nary Fv | IXELET 1 ged i | et e L Liei
N fog e I:;!:Lﬂ Pll EIR II'H'HIH: EA LT rorad gw | 71 b Ay ety 39 | s ) mNE T | e MR M A
37 Je2 Iizemrie s Prseil] YERSY o u| guysl @ = ; T | Diiita] oDetamlcoanae| Inudal  maae el se| BaMlelial  ELIE R Bk RN BrTE
1B g porimats  QIRRAGK) WAMRY i“ || 41 MTes ey -‘. | nautes Ty e grem x| £ hitad STEEM Wil 33 | Flmiad bl gl | Snmvas o N L] =

1 [z sl Muasa wam l:::k a| feean] m-n-. 2| tiwessl ToTrae ocPen 36| (AR Sy nrIn 3| R B e I B Ny Ee TTm

[Total Afiinrlant 40} o gan]  seam ey ML e AR I 22 3 04 0 momiTe frieiam T o aT

Figina 2 de 3




INFORME DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES, CONTRATO REALIZADO
ENTRE EL -CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA Y NIDIA XIMENA
CASANOVA YEPEZ

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

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME

Del 01 de Agost

e OBLIGACIGN ACTIVIDAD REALIZADA CANTIDAD EVIDENCIA
Se realiza el 3520 a todos los
bafios, de los 100 adultos Diariamente tres a
1 A . mayares tales como bafios de las veces al dia.
seo en Banos hombres y mujeres.
Se realiza el respectivo aseo y
arregio de todas las
A hahitaciones y camas donde rgﬁ;?g‘ﬁg;;ge
z R ermen 100 ttos mayares
hahitaciones gy de la mode?l?;afjuscentéo las habitaciones de
bienastar. 100 adultDS
mayores.
Diariamente
Aseo en Se realizan limpieza del &rea Desayuno
3 comedores de comedoar 3 veces al dfa Almiierzo
para 100 adultos mayares. Cena
245 -




Aseo a las areas
4 comunes

Se realiza el aseo en las areas
comunes de la institucidn
como kiosko, sala de
television, saldn de lGdica,
pasillos y zonas verdes.

Diariamenta tres a
las veces al dia.

FI :
mom e wh CASANOVA b{

Nidia Jimena<Casanova Yépez

37.124.421

Auxiliar de Servicios Generales




Fecha del gasto

i Clo C t VALOR
Servicio CERTIFICACION (DD/MM/AAAA) oncepto
Elementos de Aseo
1 CERTIFICACION 31/07/2026 ,en,os
Institucional.
Implementos seo
2 CERTIFICACION | 31/07/2006 |'mPlementosdea $ 2,782,489
Personal
3 CERTIFICACION 31/07/2026 |Alimentos $ 38,495,205
TOTAL S 41,297,857
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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 entidad sin &nimo
de lucro legalmente constituida, actualmente existente, domiciliada en la ciudad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
seglin consta en el certificado de existencia y representacion legal expedida por
dicha entidad.

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

3. 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 tributario 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.

- 4. Que 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
declaracioén de renta.

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

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

7. Que, desde el 01 de AGOSTO al 31 de AGOSTO del afio gravable 2026, la
institucion garantizo: Elementos de Aseo Personal. para los adultos mayores de
Centro Bienestar para lo cual se proyecté un valor estimativo de ($ 2.782.489) Dos
millones setecientos ochenta y dos mil cuatrocientos ochenta y nueve pesos Mcte.

8. Que dando cumplimiento al convenio de asociacion N° 308 del 05 de Diciembre del
2025 suscrito con la Alcaldia de Bucaramanga y el Centro de Bienestar del
Anciano, la fundacién aporto en especie la suma de ($ 2.782.489) Dos millones
setecientos ochenta y dos mil cuatrocientos ochenta y nueve pesos Mcte. para la
atencién integral de los adultos mayores beneficiarios del PROGRAMA CENTRO

ik BIENESTAR ofreciendo de esta forma Elementios de Aseo Personal.

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

Sudy ) o
LUDY ZAPATA NINO K MAURICIO GUZMAN R

Representante Legal Revisor Fiscal
279715-T

@ Calle 45 No, 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

[ Tels. 301 547 8468 - 607 6743236
bienestardelancianobga@gmail.com / Www.blenestardelancianoblcaramanga.com
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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 existente, domiciliada en la ciudad de
BUCARAMANGA adscrita a la SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL,
seglin consta en el certificado de existencia y representacién 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
de especial proteccion constitucional.

3. 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 tributario especial

=5 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.

4. Que 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
declaracién de renta.

5. Que todos los ingresos obtenidos por la Institucién 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
ANCIANO son aplicados en el desarrollo de su objeto social.

7. Que, desde el 01 de AGOSTO al 30 de AGOSTO del afio gravable 2026, la
institucién garantizé: Alimentos. para los adulios mayores de Centro Bienestar
para lo cual se proyectd un valor estimativo de (§ 38.495.205) Treinta y ocho
millones cuatrocientos noventa y cinco mil doscientos cinco pesos Mcte.

8. Que dando cumplimiento al convenio de asociacién N° 308 del 05 de Diciembre del
2025 suscrito con la Alcaldia de Bucaramanga y el Cenfro de Bienestar del
Anclano, la fundacién aporto en especie la suma de ($ 38.495.205) Treinta y ocho
millones cuatrocientos noventa y cinco mil doscientos cinco pesos Mcte. para la
atencion integral de los adultos mayores beneficiarios del PROGRAMA CENTRO
BIENESTAR ofreciendo de esta forma Alimentos.

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

LUDY ZAPATA NINO KMCID GUZMAN R

Representante Legal Revisor Fiscal
279715-T

L@ Calle 45 No., 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

[I Tels. 3071 541 8468 - 607 6743236
&8 hienestardelanciancbga@gmail.com / www.bienestardelancianabucaramanga.com
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CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE
SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

PERSONA JURIDICA

Yo, KEVIN MAURICIO GUZMAN RINCON identificado con cédula de ciudadania
No. 1.098.738.120 expedida en Bucaramanga, y con Tarjeta Profesional No.
279715-T de la Junta Central de Contadores, en mi condicion de Revisor Fiscal del
CENTRO DE BIENESTAR DEL ANCIANO DE BUCARAMANGA con
NIT.890.203.963-9 luego de examinar los estados financieros de la Institucién de
acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, certifico
gue durante los Ultimos seis (6) meses calendarios legalmente exigible, la empresa
ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales
exigidos por la ley y se encuentra al dia y a paz y salvo por todo concepto
relacionado con dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002
y el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Bucaramanga, a los 11 dias del mes de Septiembre del 2026

KEVIN MAURICIO GUZMAN RINCON
REVISOR FISCAL
TP 279715-T

@ Calle 45 No. 11 - 78 / Bucaramanga, Santander

U Tels. 301 541 8468 - 607 6743236
= bienestardelancianobga@gmail.com / www.bienestardelancianobucaramanga.com







ADMINISTRATIVA

nov JUNTA CENTRAL @ 1D
ssecu. DE CONTADORES

Certificado No:

ABEFARAE®EFP 0o DA 9 R A

I

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 KEVIN MAURICIO GUZMAN RINCON identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1098738120 de BUCARAMANGA (SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No
279715-T Sl tiene vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % * ® % % % % & % & % % & & k% & Kk k k% & % &

R I S I G I S S kR I S kR S A R

R S S S A I A B A R I R A O I A I I A I A A

Dado en BOGOTA a los 07 dias del mes de Septiembre de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.

\ '/“ﬂm‘h?? \:
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


http://192.68.0.10/pls/apex/f?p=112%3A1%3A%3A%3A%3A%3AP1_CERTIFICADO%3AA5FA473F1CDA69AA




