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1. INTRODUCCION
La Fundacion Hogar de Paso Mis Mejores Anos tiene como objetivo mejorar la
calidad de vida de las personas mayores acogidas a fravés de diversas acciones
enfocadas en su bienestar integral. Reconoce que la salud y el bienestar estdn
influenciados por varios factores, como la biologia, el entorno, el estilo de vida y el
acceso a la atencion medica, asi como las necesidades bdsicas. En este sentido,
se ha desarrollado un modelo de atencidn centrado en la persona que promueve
la salud, previene enfermedades y complicaciones asociadas al envejecimiento,
y busca mantener un nivel o6ptimo de bienestar. Este modelo incluye el
fortalecimiento de habilidades funcionales, atencion integral y satisfaccion de
necesidades bdsicas a través de estrategias multidisciplinarias. La atencion
interdisciplinaria considera aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales para
promover la independencia, funcionalidad y participaciéon de los beneficiarios en
su entorno, priorizando el tfrato humano y la mejora continua de los procesos de
intfervencion en salud. Este informe detalla las actividades realizadas durante mayo
de 2024 porlos equipos interdisciplinarios, basadas en el andlisis de datos obtenidos

de las valoraciones iniciales.
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1.2. OBIJETIVOS

* Objetivo General
Detallar de manera cualitativa y cuantitativa las acciones llevadas a cabo por los
equipos de Salud, Nutricion, Psicologia, Salud Fisica, Trabajo Social y Direccién
Técnica durante mayo, como parte del programa integral para mejorar la calidad
de vida de las personas mayores atendidas en el Centro de Bienestar Fundacion

Hogar Mis Mejores Anos en Barranquilla durante el ano 2024.

* Objetivos Especificos
. Establecer el alcance de las estrategias multidisciplinarias implementadas
bajo el modelo de atencién en salud centrada en la persona desde el enfoque de
promocién de la salud y prevenciéon de la enfermedad.
. Identificar y analizar porcentual y categdricamente las caracteristicas
sociodemogrdficas relevantes del grupo beneficiario, sustentando asi acciones de
tipo socio cultural para la intervencidon positiva de variables sensibles a
modificaciones.
. Comunicar descriptivamente las esfrategias de intervencion en salud
integral aplicadas por los diferentes componentes de atencién como resultado del
andlisis de datos evaluativos, enfocadas a impactar favorablemente los niveles de
bienestar de la poblacién de personas mayores acogidas.
. Reportar el avance y los resultados progresivos alcanzados durante el

periodo de ejecucion frente a las metas propuestas inicialmente.
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2. METODOLOGIA
A partir del diseno del plan de trabajo derivado del Programa de Atencidén Integral
(P.A.l), surge una propuesta de intervencién en salud fundamentada en los
resultados de las evaluaciones iniciales y las necesidades detectadas por los
diversos componentes en la poblacion de beneficiarios. Esta propuesta abarca
una variedad de estrategias adaptadas a las capacidades y preferencias de las
personas mayores, con el fin de mejorar su bienestar fisico, emocional y social,
orientadas hacia el logro de metas e indicadores establecidos. La implementacion
de estas estrategias se basa en varios pilares: priorizacion del atendido, centrando
la atencidn en sus necesidades y preferencias; individualizacidn del cuidado,
ajustando la atencién a las caracteristicas Unicas de cada beneficiario vy
reconociendo su contexto social, cultural y emocional; mejora de la
comunicacion, con el objetivo de establecer una comunicacion efectiva vy
bidireccional entre el beneficiario y el equipo de atencién; coordinacion del
cuidado, integrando los diversos servicios de atencion médica y profesionales de
salud para asegurar una atencidon continua y sin interrupciones; y prevencion y
promocién de la salud, enfocdndose en la prevencidn de enfermedades, la
promocién de estilos de vida saludables y el manejo proactivo de las condiciones
cronicas para mejorar la calidad de vida. Cada uno de estos pilares atraviesa
todos los componentes de intervencion y se refleja en las estrategias planteadas
en torno al beneficiario como eje central de las acciones realizadas, desde
intervenciones grupales hasta seguimientos personalizados, permitiendo abordar

de manera particular los determinantes de salud de cada beneficiario.
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3. BENEFICIARIOS
En la actualidad, el centro de bienestar atiende a un total de 15 personas mayores,
activas en el Programa Adulto Mayor de la Alcaldia de Barranquilla. El centro se ha
dedicado a acoger a esta poblacion beneficiaria con el objetivo de abordar sus
necesidades fundamentales, promover su crecimiento y desarrollo personal, y
proporcionarles una atencion integral de manera humanizada. Esta atencion se

adapta a las necesidades individuales identificadas en cada persona mayor,
3.1. CARACTERIZACION DE LA POBLACION

La poblacion de personas mayores residentes del centro de bienestar se encuentra
caracterizada por medio de la recopilacion de datos de origen socio
demogrdfico, cuyo andlisis y actualizacidn permanente permite olbservar las
tendencias y particularidades del grupo con el fin de optimizar y afinar las

estrategias de intervencioén especificas segun las variables categorizadas.

VARIABLE HOMBRE MUJER TOTAL
Género NUmero de beneficiarios
10 5 15
En condicién de
Condicién de Discapacidad 6 3 9
vulnerabilidad Sisbén 4 9 6
Red Unidos 0 0 0
Cabeza De Hogar 0 0 0
Victimas De Violencia De 0 0 0
Género
Desplazados 1 0 1
Inmigrantes 0 0 0
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VARIABLE HOMBRE MUJER TOTAL
Género NUmero de beneficiarios

10 5 15

Retornados de Venezuela 0 0 0

Afrodescendientes 0 0 0

Palenque 0 0 0

Mujer Rural 0 0 0

Etnia

Campesino/a 1 0 1

Rom 0 0 0

Indigena 0 0 0

Raizal 0 0 0

Riomar 0 0 0

Metropolitana 0 0 0

Localidad Suroccidente 0 0 0
Suroriente 0 0 0
Norte Centro Histérico 10 5 15

Tabla 1 Caracterizaciéon de la Poblaciéon Beneficiaria

Segun el andlisis de los datos suministrados por la tabla anterior, se observa que:

En cuanto a distribucién por género:

. 66.6% del total de beneficiarios corresponde a hombres, representando su
mayoria y el 33.3% muijeres.

En cuanto a condiciones de vulnerabilidad se observa que:

. El 60% del total de la poblacién de personas mayores presenta algun tipo
de discapacidad. De los cuales el 66.6% son de género masculino.

. En cuanto a la inscripcién a Sisben IV el 40 % de la poblacion se encuentra

sisbenizados. Mientras que el 60% no cuentan con inscripcion al Sisben V.
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En cuanto a distribucién por Etnias se observa que:

. El 5.5% de la poblaciéon es campesina, representada por un hombre

En cuanto a localidad se observa que:

. El 100% de los beneficiarios se encuentran al interior del centro de bienestar,

ubicado en la localidad Norte Centro Histérico de la ciudad de Barranquilla.
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4. EJECUCION DE ACTIVIDADES
4.1. COMPONENTE DE SALUD

El propdsito principal de este componente es elaborar un plan personalizado de
acciones preventivas, con el objetivo de alcanzar el mdximo nivel de autonomia o
la mejor calidad de vida posible para cada persona  mayor. Esto se logra
mediante la gestion de los factores de riesgo, fomentando su independencia,

funcionalidad y participacion social.

4.1.1. MEDICINA
Este grupo interdisciplinario conformado por los componentes de nutricion
enfermeriq, fisioterapia, psicologia, tfrabajo social, y medicina identific problemas,
y necesidades de la persona mayor de manera oportuna, con el propdsito de
disenar y elaborar planes de atencion individualizadas para tfratamientos por
medio de herramientas, tales como las valoraciones iniciales, seguimientos,
actividades de talleres con el fin de mantener su autonomia y mejorar su calidad

de vida.

e Valoracién Inicial
En el mes de mayo del presente ano se realizd la valoracién inicial de una persona
mayor femenina de 91 anos, con antecedentes de trauma crdneo encefdlico
secundario a caida desde su propio eje, demencia tipo Alzheimer, consciente,
desorientada en tiempo, espacio, poco colaboradora, en regulares condiciones

generales. Se logré obtener el 100% de las valoraciones iniciales.
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Valoraciones Iniciales Valoracion mes de mayo
Acumuladas

15 1

Tabla 2 Valoraciones mes de mayo

e Actividad de Medicina. Promocion de la salud prevencion de la
enfermedad.
Se llevd a cabo mediante la realizacion de un taller titulado “Prevencion de
Infecciones respiratorias en la persona mayor”, el cual se inicidé con la definicion y
enumeracion de sinfomas de las enfermedades respiratorias, sus causas, sus
diferentes formas de transmision y la importancia de las medidas preventivas, lo
que motivdé a preguntas, ya que la mayoria tenian nociones sobre el tema.
Ademds, reconocieron la importancia de la vacunacion de la influenza anual
mente, ya que algunos mencionaron no darles gripa después de haberse

vacunado.
OBJETIVO

Socializar la definicidon de las infecciones respiratorias, su sinftomatologia, su modo

de trasmision y, recomendaciones para la prevencion de estas.
RESULTADO

Se logré sensibilizar a los residentes la necesidad de contar con el carné de
vacunacion completo, el uso de mascarilla si presentaran cuadros respiratorios, la
realizacion de ejercicios para evitar los procesos virales, la alimentacién sana, la no

automedicacién, el cuidado con los cambios de temperatura.
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4.1.2. ENFERMERIA

e Actividades de salud - Cuidados de Enfermeria

El drea de enfermeria se enfocd en proporcionar cuidados personalizados,
atendiendo a las necesidades especificas de 15 beneficiarios del centro de
bienestar. Se hizo seguimiento del estado de salud integral de la persona mayor
mediante conftrol de signos vitales, suministro de medicamentos, asistencia en la
alimentacion, asistencias al bano, asistencia en la movilidad y curaciones.
Ademds, se llevd a cabo una capacitacion en autocuidado e higiene personal y

una capacitaciéon de primero auxilios a los beneficiarios.

A continuacioén, se detfalla de manera resumida el control de los cuidados de

enfermeria aplicados a los 15 residentes:

Cuidados de Enfermeria Numero de Personas Mayores
Intervenidas

Control de signos vitales 15
Toma de Glucometria 3
Administracién de medicamentos 15
Curaciones 2
Asistencia de aseo personal 6

Total 40

Tabla 3 Actividades de salud, cuidados de enfermeria

e Capacitacioén higiene y cuidado personal, enfocado en el dmbito de
enfermeria
Se desarrolldé una capacitacion con los beneficiaros sobre la higiene y cuidado
personal ya que estos aspectos tienen como objetivo proporcionar bienestar,

comodidad y prevenirinfecciones. En dicha capacitacion se hizo una intervencion
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educativa y diddctica por medio de un conversatorio y una jornada de higiene

personal. Se presenta el objetivo y resultados a continuacion:
NOMBRE DE LA CAPACITACION

Higiene y cuidado personal enfocado en el dmbito de la enfermeria por Katherine

Kolcaba

OBJETIVO

Describir la higiene y el cuidado personal de las personas mayores como
fundamental para conservar su salud y bienestar ya que es una de las bases de la
prevencion de infecciones virales y bacterianas.

RESULTADO

Los beneficiarios lograron reconocer y aplicar las herramientas para poder
realizarse una buena higiene corporal logrando resultados relacionados con la

salud, la comodidad y el bienestar.

e Capacitacion primero auxilios, caidas en personas mayores.

Las caidas ponen en riesgo la independencia de las personas mayores y causan
una cascada de consecuencias individuales y socioecondmicas. Es imprescindible
el conocimiento de las técnicas de primeros auxilios para evitar la muerte de una
persona hasta que se consiga asistencia médica para la persona mayor. Con el fin
de poner en conocimiento técnicas de primeros auxilios, se realizd una
capacitaciéon alos adultos mayores del centro de bienestar utilizando como medio
educativo videos, demostraciones y diapositivas de escenarios de caidas y se
explicaron y ejemplificaron los primeros auxilios que se deberia prestar en dichos

Casos.
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NOMBRE DE LA CAPACITACION
Caidas en las personas mayores — Primeros auxilios
OBIJETIVO

Orientar a las personas adultas sobre las técnicas de primeros auxilios por medio
de actividades diddcticas (diapositivas) para evitar que las lesiones o accidentes

empeoren
RESULTADO

Los beneficiarios lograron reconocer y aplicar las herramientas para poder realizar

unas buenas técnicas de emergencias para  salvaguardas la vida de las personas.
4.2. COMPONENTE DE NUTRICION

En este mes se realizaron las siguientes actividades: Tamizaje inicial, valoracion
nutricional, diligenciamiento de la tabla de seguimiento a aprovechamiento de Ias
raciones diarias consumidas, implementacion y seguimiento al ciclo de minutas,
acompanamientos nutricionales y talleres formativos a las personas mayores y a la

manipuladora de alimentos.

e Tamizaje inicial

Se realiz6 tamizaje inicial a persona mayor del género femenino, para lo cual se
tomaron las medidas antropométricas de peso y talla, obteniendo el IMC vy el
diagndstico nutricional, el objetivo fue conocer la situacion nutricional de la
persona mayor, para la posterior realizacion de la valoracion e intervencion

nutricional para su fratamiento.
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TAMIZAJE NUTRICIONAL INICIAL

DNT DNT DNT Peso Normal Sobr Obe Obesi Obesi TOTAL
Insuficiente epes si dad Il dad Il TAMIZ
Leve Moderada Severa ° dad ADOS
| EN EL
MES
TOT
AL
1 0 0 1 9 3 1 1 0 1 16

Tabla 4 Tamizaje inicial mes mayo

e Valoracion nutricional

Es un proceso que ayudod aidentificar el riesgo de malnutricion en la persona mayor
mediante la recoleccidén, comparaciéon e interpretacion de datos e informacion
de los componentes de atencion, permitiendo establecer un diagndstico
nutricional final y determinar el diseno de las intfervenciones nutricionales para su
recuperacion. Se efectud a una persona mayor del género femenino, a través de
la foma de medidas antropométricas de peso y talla, para la obtenciéon del IMC
(Indice de masa corporal), ademds de la aplicacién del MNA (Mini Nutritional
Assessment), el recordatorio de 24 horas, para determinar sus costumbres y hdbitos

alimentarios.

TOTAL VALORADOS EN EL MES TOTAL VALORADOS
ACUMULADOS ANTERIOR

Valorados 1 15

TOTAL 1 15

Tabla 5 Valoracién nutricional mayo
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e Resultados de los diagnésticos nutricionales

Clasificacién de Riesgo Del Hombres Mujeres

Estado Nutricional

Desnutricion severa 0 0
Desnutricion moderada 0 0
Desnutricion Leve 1 0
Peso Insuficiente 0 1
Peso Normal 6 3
Sobrepeso 3 0
Obesidad Grado | 1 0
Obesidad Grado |l 0 1
Obesidad Grado llI 0 0

Total 11 5

Tabla 6 Clasificaciéon Nutricional de la persona mayor valorada

Persona mayor con diagndstico nutricional de pes insuficiente, por lo que se le
suministrd plan de alimentacion hipercaldrico, hiperproteico, normograso,

hiposddico.

e Acompanamientos Nutricionales

P&gina 16 de 59



FUNDACION

HOGAR DE PASO
MIS MEJORES ANOS

Se readlizaron a cinco personas mayores, una del género femenino y cuatro
masculinos, durante la intervencion se comunicd a la persona mayor su estado
nutricional y plan dietético instalado segun patologias preexistentes, y como
podria contribuir a su recuperacién participando en las diferentes actividades
enfocadas a la prevencion de enfermedades por carencia de nutrientes y en la
promociéon de una buena nutriciéon y salud.

A dos personas del género masculino y femenino con normalidad nutricional, se les
orienté sobre la importancia del consumo de los menus del dia, y control de
algunos alimentos (azUcares refinados y grasas saturadas, sodio) para la
prevencion y tratamiento de enfermedades crénicas (hiperlipidemias). Mientras
que, a tres del género masculino con diagndsticos de sobrepeso, se recordd la
importancia del control caldrico (diferencias entre carbohidratos complejos vy

simples) para bajar de peso.

¢ Seguimiento a aprovechamiento de las raciones diarias
Se realizd confteo de raciones servidas y consumidas, diligenciando los datos del
presente mes, también se socializd a las personas mayores, el menu distribuido en
los tiempos de comida, asi como la importancia de su consumo, favoreciendo la
promocién de la nutricidbn y prevencion de patologias relacionadas con las
carencias nutricionales.
Se suministraron 2.278 raciones servidas y 2.278 consumidas, con un porcentaje de

aprovechamiento del 100%

RACIONES DEL MES RACIONES ACUMULADAS
RACIONES | RACIONES % DE RACIONES RACIONES % DE
SERVIDAS CONSUMI = APROVECHAMIE SERVIDAS CONSUMID | APROVECHAMIENTO
DAS NTO AS
2.278 2.278 100 3.478 3.478 100%

Tabla 7 Seguimiento a aprovechamiento de raciones diarias
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e Ofras Actividades de nutricion: Suplementos nutricionales
A Una (1) persona mayor con peso insuficiente y patologia de base, se continud
suministrando suplemento nutricional DIBEN de 200 ml, 2 vasos al dia, enviado por

su EPS, favoreciendo el restablecimiento gradual de su estado nutricional

e Implementacién y seguimiento al ciclo de minutas
Se verifico su cumplimiento, como herramienta en la planificacion y distribucion de
la alimentacién a las personas mayores, asi como en el suministro de una
alimentacion nutricionalmente balanceada, la cual cumplidé con el aporte
caldrico y de nutrientes indicados y con aceptacion por parte de las personas del
centro de bienestar.

A continuacion, se presenta el modelo de raciones servidas en el mes de mayo:

e Modelo Raciones Servidas
A continuacion, se presenta un modelo raciones servidas:

DESAYUNO: Chocolate con leche, yuca cocida, queso vy fruta
MERIENDA MANANA: Jugo de fruta con leche y pan

ALMUERZO: Crema de verduras, pescado frito, arroz de coco, puré de yuca con
verduras y jugo de fruta

MERIENDA TARDE: Jugo de fruta y galleta

CENA: Corazdn guisado, arroz con fideo, ensalada mixta y jugo de fruta

Ademds, se realizaron las siguientes actividades:

v Se continué con la socidlizacion de los menUs a las personas mayores,
explicdndoles el contenido del plato saludable, asi como los nutrientes vy

micronutrientes aportados en beneficio de su buena nutricidon y salud.
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v Con la manipuladora de alimentos, se realizaron las porciones de las
preparaciones para cada plato saludable: Desayuno, almuerzo, cena segun
minuta patrén. Ademds, se realizaron nuevas orientaciones en plan dietético
de la persona mayor ingresada, teniendo en cuenta su diagndstico nutricional
y patologias presentes.

v También se realizd recordatorio de la aplicacion de buenas prdcticas de
manufactura (BPM) ala manipuladora, en los diversos procesos utilizados desde
la produccién hasta el suministro de las preparaciones que garantizaron la

inocuidad de estos.

¢ Taller formativo nutricional dirigido a personas mayores

Se readlizd a 14 personas mayores, con el fin de formar hdbitos alimenticios
saludables para el mantenimiento de una alimentacion equilibrada y variada que
favoreciera una vida sana.

NOMBRE DEL TALLER

El plato saludable: ingesta adecuada y suficiente

OBJETIVO

Conocer los beneficios de una nutricion balanceada y nutritiva, a través de la
utilizacion del plato saludable como guia, previniendo las enfermedades
carenciales y cronicas que garanticen una vejez saludable

RESULTADO

Conformaron un plato saludable, utilizando alimentos naturales, explicando los

componentes de este y su importancia en la nutricion y salud.

e Taller formativo nutricional dirigido a la manipuladora de alimentos

A fravés del conocimiento por parte de la manipuladora de alimentos, de una
alimentacion equilibrada, se beneficid el aporte de las proporciones adecuadas
de macro y micronutrientes y de fibra, cubriendo los requerimientos nutricionales
con alimentos saludables y previniendo la malnutricion en las personas mayores del

centro de bienestar.
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NOMBRE DEL TALLER
Plato saludable por tiempo de comida para la persona mayor
OBJETIVO

Brindar informacién a la manipuladora, sobre los grupos de alimentos que
conforman un plato saludable por cada tiempo de comida y su relacion con la
nutricion y salud, favoreciendo una buena calidad de vida en las personas

mayores del centro de bienestar.
RESULTADO

La manipuladora de alimentos se relaciond con los platos saludables brindados a
las personas mayores, en el franscurso del dia y los beneficios para su nutricion y

salud.
4.3. COMPONENTE PSICOLOGIA

El componente de psicologia realizd durante el presente mes actividades con el
objetivo del fortalecimiento de los procesos cognitivos, la fragilidad vy
acompanamientos psicolégicos. Se realizd valoracion inicial a persona mayor
ingresada en mayo junto con su respectivo proceso de adaptacién,
acompanamientos psicosociales a 5 beneficiarios, un taller de promocién de la
salud mental y una actividad lUdico-pedagdgica dirigida a promocién de la salud

mental.

Se procurd gestionar y conseguir el bienestar mental de las personas mayores, a
sU vez promocionando un envejecimiento activo y saludable para optimizar los
procesos mentales y de la conducta, mitigando riesgos que puedan afectar la

salud mental de dicho grupo etario.

° Valoracion Inicial
Para obtener las valoraciones iniciales en el centro de bienestar se realizd el test de

Minimental, con el fin de conocer el nivel de deterioro cognitivo de la persona
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mayor que ingresa al centro de bienestar. Por otro lado, se utilizé la escala de
depresion geridtrica Yesavage, ya que es un insfrumento ampliamente ufilizado

para tamizaje de depresion.

° Test de Minimental

El test Mini-Mental estd constituido por una agrupacion de preguntas y la ejecucion
de algunas acciones por parte de la persona evaluada. Por medio del resultado
permitid tener una valoracion de su estado cognitivo de distintas funciones como
las siguientes:

- Orientaciéon temporal y espacial: se realizaron algunas preguntas acerca
del dia y el lugar en el que se encontraban en ese momento.

- Memoria inmediata y retenciéon: para su evaluacion se empled la repeticion
y recuerdo de tres palabras.

- Concentracion y memoria de frabagjo: se realizé una actividad de cdiculo
mental

- Lenguagje: se solicitd a la persona evaluada la repeticion de una frase
sencilla, la realizacién de una orden escrita y una verbal, la escritura de una frase
y la denominacién de un par de objetos.

- Praxis constructiva grdfica: requiere de la copia de un dibujo geométrico.

Puntuacidn Concepto Hombres Mujeres
27 -30 Normal 5 1

26 -25 Posible deterioro 0 1
cognitivo

24 -10 Deterioro 5 1
cognitivo leve a
moderado

9-6 Deterioro 1 2
moderado a
severo
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6-0

Total

Deterioro 0 0
cognitivo severo

11 5

Tabla 8 Resultados de valoracion segun test Mini Mental mes de mayo

e Escala de Depresion Geridtrica Yesavage

La Escala de Depresion Geridtrica Yesavage como lo explican Blanco, & Salazar

(2014), es un instrumento de auto-reporte constituido por 30 reactivos que miden

la presencia de la sinfomatologia depresiva mediante preguntas directas, 20 de

ellas miden la presencia de sinftomas (“sSiente que su vida estd vacia?2”), mientras

que 10 son considerados items inversos (“3En el fondo estd satisfecho con su

vida?2"). Es una escala dicotdmica en la que el entrevistado responde si o no. El

puntaje mds bajo que se puede obtener es 0 y el mds alto es 30, en donde altas

puntaciones sugieren altos riesgos de presentar depresion

Puntuacion
0-5
6-9

10 0 mas

Total

Concepto Hombres Mujeres

Normall 10 5

Probable 1 0

Depresidon

Depresion 0 0
11 5

Tabla 9 Resultados de valoracion Escala de Yesavage mes de mayo

e Acompanamientos Psicosociales

En el componente de Psicologia se realizaron cinco (5) planes de atencion

personalizada (PAP)

o La persona mayor a pesar de haber presentado molestias en su ojo

izquierdo, su conducta ha sido la habitual a la de su cotidianidad, no presentd

episodios autolesidon y se mostrd participe de las actividades.
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o La persona mayor recuperd sus conductas habituales luego de presentar un
episodio convulsivo, en la cual los primeros dias presentd somnolencia vy
dificultades para la movilidad, lenguaje y de comprension que con los dias fue
superado, su conducta volvid a ser la habitual mostrdndose participativa cuando
se le requiere

o Persona mayor que se le vid afectada por la ausencia de un companero
fallecido, se le hace énfasis en el duelo, en la importancia de sus etapas y de la
resiliencia ante estas adversidades, la persona mayor se mostré con aceptacion y
presta a seguir en acompanamientos en caso de requerirlo.

o Persona mayor que comentd sentirse afligido por la ausencia del
companero fallecido, ademds de dificultades en sus relaciones interpersonales,
para lo anterior se le hizo énfasis en el duelo, en la importancia de sus etapas y de
la resiliencia ante estas adversidades. en cuanto a las relaciones interpersonales,
se hizo una terapia de grupo con los protagonistas a la cual se llegaron unos
acuerdos de manera exitosa.

o Persona mayor que se le vio con mejoria en los diferentes componentes,
continUa realizando talleres para reforzar los procesos cognitivos y con buenas
relaciones interpersonales.

« Proceso de adaptacion a los beneficiarios

Para el presente mes se le aplicd este proceso a una persona mayor. Se le socializd
sobre el uso del didlogo y la comunicacion asertiva a los companeros, lo cual es
necesario para fomentar la buena convivencia y mantener buenas las relaciones
interpersonales. También durante el desarrollo de este proceso se le recordd el
buen trato hacia el personal confratista. Finalmente, se le hizo la invitacion a
participar activamente en las actividades de los diferentes componentes de la

institucion.

e Actividades ludico - pedagdgicas dirigidas a la promocion de la salud mental
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Esta actividad se desarrolld con la finalidad de apoyar y motivar emocionalmente
a las personas mayores, se busco brindar un espacio de reflexion en el cual se
fomenta la resiliencia y compresion ante el proceso del duelo, en funcidon de la

promocién de la salud mental como se detalla en la tabla inferior.
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD

Duelo en la persona mayor

OBJETIVO

Mitigar las consecuencias en el proceso de duelo y lograr un mejor afrontamiento

mediante charlas pedagdgicas.
RESULTADO

El tema se desarrolld debido a las recientes perdida de una persona mayor en el
instituto. Debido a lo anterior el grupo se mostré atento a lo planteado por el
profesional. Las personas mayores se mostraron participativas al momento de
describir las diferente etapas y situaciones del duelo, dieron un ejemplo donde se
pudieron identificar y de paso aclarar algunas dudas. Seguidamente entre todos
se sacod la conclusion final y se dio por terminado la actividad de manera
satisfactoria. Se finalizo con lo siguiente, en funcidn de verificar el impacto de la
actividad, a los asistentes se le entregd una hoja, en la cual se encontraban una
cara alegre, una cara aceptable y una cara triste con la que califican el desarrollo

de la actividad.
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4.4. COMPONENTE DE SALUD FiSICA

Las actividades desarrolladas segun el plan de frabajo del presente mes fueron: la
valoracién inicial de una beneficiaria femenina, la ejecucion de tres actividades
grupales de acondicionamiento fisico, tres actividades de mantenimiento y/o
incremento de la funcionalidad, treinta pausas activas, una actividad
interdisciplinaria de prevenciéon de la salud y prevencion de la enfermedad.

Ademds de una actividad lUdico-pedagdgica dirigida a la fragilidad.

e Valoracioén Inicial

Mediante el indice de Barthel se evaludé cuantitativamente el grado de
independencia de la persona mayor con relacion a diez actividades esenciales
de la vida diaria. El cuestionario se aplicdé a quienes conservan las capacidades
cognitivas, mientras se consultan a los cuidadores directos. De este modo, se
verificd la precision de las respuestas.

Asimismo, se aplicé la escala de Tinetti para evaluar la marcha y el equilibrio para
detectar el riesgo de caidas en las personas mayores con el fin de proporcionar un
tratamiento eficaz que favorezca el mantenimiento de un estado general
funcional y el méximo nivel de plenitud acorde a las condiciones no modificables

identificadas en la poblacién evaluada.

Escala de Tinetti: Fundaciéon Hogar De Paso Mis Mejores anos

Género Riesgo de caida Alto riesgo de caida TOTAL
Femenino 3 2 5
Masculino 8 3 11

TOTAL I1 5 16

Tabla 10 Resultados de valoracidn inicial con Escala de Tinetti

indice de Barthel: Fundacién Hogar De Paso Mis Mejores afios

Género Dependen | Dependenci | Dependenci | Dependenci | Independenci N/A
cia total a severa a moderada aleve a
Femenino 0 0 ] ] 2 |
Masculino I 2 2 ] 5 0
TOTAL ] 2 3 2 7 |

Tabla 11 Resultados de valoracidn inicial con indice de Barthel
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La valoracién con indice de Barthel en categoria de no aplica (N/A) se debe a
qgue la femenina no presenta una condicidn cognitiva conservada, de vital

importancia para la aplicacion de este cuestionario.

e Rutinas grupales de Acondicionamiento fisico
Las estrategias de actividad fisica llevadas a cabo en el mes de mayo
comprendieron sesiones organizadas, donde se establecieron objetivos
direccionados a mantener y/o mejorar la fuerza en principales grupos musculares
estabilizadores del cuerpo (regidon abdominal, espalda, cadera) a través de la
ejecucion ejercicios activos libres y resistidos con Theraband o bandas eldsticas
para miembros superiores e inferiores con el fin de incidir en las posturas
adecuadas, prevenir caidas y permitir la realizacidn de movimientos funcionales
de manera segura y eficiente.
Las metodologias se desarrollaron con un frabajo individual y colectivo que
estimuld la participacion de los residentes, propiciando la integracion social y
adaptacion a las metodologias planteadas a quienes presentaron alguna
limitacién por patologias o secuelas, para quienes se ajustaron las actividades
segun sus habilidades conservadas para cumplir a cabalidad las actividades
propuestas:
4 Rutina fortalecimiento de musculatura abdominal en posicion sedente. En
esta actividad las personas mayores completaron una rutina de cuatro ejercicios
para regidén abdominal con dos series de diez repeticiones, logrando asi fortalecer
los principales grupos musculares en la articulacion de la cadera con ejercicios
activos libres antigravitacionales en posicion sedente como medida preventiva y
terapéutica para la debilidad y desequilibrio de la musculatura abdominal.
v Gerontogimnasia grupal. Actividad donde los mayores completaron una
rutina de 20 minutos consecutivos de actividad fisica de bajo impacto con
ejercicios de flexibilidad y fuerza con dispositivos de resistencia para miemibros
superior e inferior segun habilidades fisicas para prevenir caidas y disfrutar de un

espacio de liberacién de tensiones musculares en el centro de bienestar.
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v Entrenamiento corporal dindmico. Las personas mayores participantes
lograron completar la actividad de tres ejercicios con veinte repeticiones
empleando la pelota, fortaleciendo los musculos estabilizadores del Core,

hombros, caderas y tobillos.

e Actividades para el mantenimiento y/o incremento de la funcionalidad
Estas actividades se llevaron a cabo de forma confinua para responder a la
necesidad de disminuir la rigidez articular, la pérdida degenerativa de masa
muscular producto del envejecimiento. Como consecuencia, la calidad de vida
de las personas mayores se ve afectada por la dificultad para realizar actividades
coftidianas, por un mayor riesgo de caidas y por un mayor cansancio. Todo ello
conduce a una disminucion paulatina de la movilidad que puede desembocar en
dependencia.

En mayo, la estrategia enfocada a la prdctica de destrezas funcionales y motrices
de forma IUdica fue llevada a cabo gracias al Circuito de destrezas motrices con
balén de Bobath donde se potencid en las personas mayores habilidades de
motricidad gruesa como la coordinacion, velocidad de reaccidn y reacciones de
enderezamiento involucradas en las actividades diarias.

Mediante la estrategia “Mantén el equilibrio y levanta una torre” ejecutada se
estimularon la motricidad fina, la coordinacidén ojo-mano, la propiocepcion, el
equilibrio dindmico, la concentracién vy la precision en los movimientos rdpidos
mediante la ejecucion de la actividad IUdica en el centro de bienestar.

Utilizando recursos como vasos pldsticos y platos de cartén en medio de la IUdica
participativa, se realizdé la actividad “Pesca de vasitos” donde las personas
mayores activaron destrezas neuromotoras como la coordinacién viso motriz,
fuerza muscular en miembro superior e inferior vinculadas a las capacidades
propositivas necesarias para el desarrollo cotidiano disfrutando de una sesidon
retadora. Consiguiendo practicar actividades con desplazamientos en la marcha,

estimulacion la propiocepciéon, motricidad gruesa y fina
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e Pausas Activas

Estas actividades incluyeron la adaptacion fisica cardiovascular, fortalecimiento
muscular 'y mejoramiento de la flexibilidad buscando reducir el riesgo
cardiovascular y las lesiones musculares asociadas al envejecimiento.

Se llevaron a cabo pausas activas que incluian estiramientos suaves, ejercicios de
respiracion controlada, marcha estdtica, desplazamientos laterales, movimientos
energéticos con banda eldstica, pases de baldn y movimientos al ritmo de la
muUsica. Ademds, se utilizaron estrategias IUdicas con variaciones posturales rdpidas
incentivando a las personas mayores a movilizarse y combatir las posturas estdticas
previniendo el sedentariimo que pueden surgir a medida que disminuye |a
movilidad producto del envejecimiento y/o patologias preexistentes.

Las personas mayores participaron activamente en estas sesiones a lo largo del
dia, siguiendo las instrucciones de la fisioterapeuta y del personal de enfermeria.
Las actividades se realizaron una vez al dia durante la jornada, y en mayo se

realizaron 30 sesiones de pausas activas.
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4.5. COMPONENTE DE TRABAJO SOCIAL Y/O DIRECCION TECNICA

Durante el mes de mayo se brinddé hospedaje en un espacio humanizado a 15

beneficiarios residentes del centro de bienestar.

Por parte de trabajo social, se realizd acompanamiento de ingreso y visita
domiciliaria a una persona mayor. Ademds, se realizé una actividad enfocada a
la recreaciéon interna, una actividad enfocada a la recreacion y fortalecimiento
de vinculos afectivos y se impulsé el emprendimiento de 2 personas mayores
residentes del centro de bienestar a través de su participacién en una feria donde

pudieron presentar sus manualidades y venderlas al publico.

Se presentan las gestiones en pro del bienestar de los residentes:

e Visitas domiciliarias de ingreso
La visita domiciliaria enmarcada en la intervenciéon del Trabajador Social, es una
técnica de mediacion que se aplica en la vivienda o lugar donde reside el
candidato a vinculacion al programa de Centro de Bienestar para el Adulto Mayor
de la alcaldia de Barranquilla, la cual permite un acercamiento a la realidad de la
persona mayor a intervenir, se emplea ademds para verificar e identificar la
informacion sociodemogrdfica y condiciones de vida general del posible
beneficiario con el fin de detectar, valorar, dar soporte al ingreso utilizando
ademds la entrevista y la observacion. Durante el mes de mayo se ejecutd una (1)

visita domiciliaria.

e Gestion documental y tramite ante la EPS
Se continué gestionando en las oficinas del SISBEN para la aplicaciéon de la
encuesta con el fin de lograr la dfiliacion de la poblacién de personas mayores
que aln no cuentan con la inscripcién a SISBEN V. Se continud con la gestion a
través de los entes encargados para la aplicacion de la encuesta. La respuesta
por parte del programa de la alcaldia fue, que los residentes del centro no

necesitan estar inscritos en el SISBEN debido a que ya cuentan con el servicio de
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salud por ser infegrantes de un centro de bienestar. En mayo se consulté a la Base
de Datos Unica de los Afiliados al Sistema General de Seguridad Social en Salud
(ADRES) de los 15(QUINCE) beneficiarios activos. Verificando asi que el 100% de la
poblacién estd activa en las diferentes EPS asignadas por el Estado. El 100% de la

poblacién acogida tiene documento en identidad fisico.

GESTION DE GESTION TOTAL, TRAMITES
DOCUMENTO DE , VINCULACION  GESTIONADOS EN EL
IDENTIDAD ANTELA = GESTION PROGRAMA MES
EPS SISBEN IV AR
DISTRITAL
0 0 9 0 9

Tabla 12 Gestion documental y Trdmite ante la EPS, mayo.

o Documentacion de beneficiarios.
A los beneficiarios del centro de bienestar se les lleva organizadamente y bajo
reserva de la informacion una carpeta tipo AZ individual con la documentacion
de cada persona mayor. En cada carpeta reposan las infervenciones de cada
componente: fisioterapia, medicina, psicologia, nutricién y trabajo social igual que
los respectivos documentos relacionados con sus datos personales; es
evidenciable que la informacién personal de cada uno estd vigente segun la
expiracién de documentos, certificados, antecedentes y demds informacion

verificada.

P&gina 30 de 59



S EUNDACION

p
' HOGAR DE PASO
MIS MEJORES ANO

Cuidados Personalizado:

Area de Trabajo Social

« Fotocopia cédula de ciudadania
« Certificado de SISBEN

« Certificado ADRES vigente

» Valoracion inicial

« Ficha socio-econémica

+ Plan de Atencién Personal (PAP)

Area de Pscicologia

« Escala de depresién geriatrica

« Mini examen cognoscitivo (MEC)
« Seguimientos

« Plan de atencién personal (PAP)

Area de Nutricion

« Diagndstico nutricional
« Valoracién nutricional
« Plan de atencién personal (PAP)

Area de Medicina

« Valoracion inicial

* Seguimiento

« Valoracion incial de fragilidad

« Instrumento Test Linda Fried

« Plan de atencién personal (PAP)

Area de Fisioterapia

+ Indice de Barthel

« Escala de Tinetti

+ Plan de intervencién individual

» Formato de registro de atencién individualizada y seguimiento
« Plan de atencién personal (PAP)

« Histéria clinica de medicina general
« Psiquiatria

« Laboratorios

« Otras especialidades

« Plan de atencién personal (PAP)

Tabla 13 Documentacion de Beneficiarios en los Centros de Bienestar

P&gina 31 de 59



FUNDACION

HOGAR DE PASO
MIS MEJORES ANOS

e Actividades recreativas internas y externas
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD

Algo divertido
OBIJETIVO

Fomentar las relaciones interpersonales y de convivencia de los mayores en su

propio entorno
RESULTADO

Las personas mayores participaron activamente en la celebracion logrando un
espacio de companerismo y les ayudd a permanecer en comunicacion dentro del
grupo, fortaleciendo los vinculos reconociendo la importancia de los lazos

afectivos entre ellos.

e Jornadas interdisciplinarias de promocion y prevencion de la
enfermedad

El objetivo de dicha actividad fue abordar de manera creativa y dindmica el
cuidado del medio ambiente para facilitar una comprensidon mds profunda vy
captar el interés de las personas mayores participantes, buscando asi tener un
impacto positivo en su calidad de vida mediante una pedagogia multidisciplinaria.
Las sesiones se convirtieron en una oportunidad para reconstruir aprendizajes que
influyen de manera integral en la vida diaria de la comunidad del centfro de
bienestar.
NOMBRE DE LA JORNADA INTERDISCIPLINARIA
Unidos por el medio ambiente
OBJETIVOS
Sensibilizar a las personas mayores sobre la huella de nuestras acciones para la

preservaciéon del medio ambiente a través de la prdactica de actividades
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orientadas a prevenir y mitigar el impacto negativo de las actuaciones
perjudiciales para el ambiente.

RESULTADO

Mediante la intervencidon de los diferentes componentes y sus estrategias
partficipativas las personas mayores comprendieron que desde su roll es posible
aportar positivamente para el mejoramiento y conservacion de su entorno,
participando en una actividad creativa y artistica simbdlica del compromiso

adquirido para continuar con las buenas prdacticas de conservacion socializadas.

Inicié la actividad Trabajo Social y Gerencia Técnica explicando la importancia
promover una conciencia ambiental desde los diferentes componentes y actores
al interior del centro de bienestar, por medio del aprovechamiento de materiales
reciclados para expresar la creatividad y fomentar el empleo productivo del
tiempo libre. Se presentd asi una exposicidn de los trabajos artisticos creados por
algunos beneficiarios a partir de materiales reciclados. De igual forma se socializd
la estrategia general cuya finalidad es la construccidon de un mural conmemorativo
del cuidado al medio ambiente con materiales reciclados a partir de la unién de
todos los componentes y beneficiarios del centro de bienestar.

Siguié el componente de Nutricion con la estrategia: * Uso, reciclo y reutilizd”,
planteando como objetivos especificos para proteger el medio ambiente:

o Reciclar desperdicios de alimentos para su aprovechamiento por parte de
las personas mayores en compostaje y reutilizar el material reciclado del embalaje
de los alimentos con las personas mayores, evitando que se conviertan en residuos.
METODOLOGIA

A través de la exposicion de objetos elaborados a partir del reciclaje de elementos
utilizados en el servicio de alimentos (empaques de alimentos vacios como: Cajas,
botellas, latas, bolsas pldsticas tapas), se orientd y animo a las personas mayores a
su participacion en el cuidado del medio, evitando la contaminacién y
degradacion de este para el favorecimiento en la conservacion de la

biodiversidad y logro de un ambiente saludable.
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El componente de Psicologia continué con la estrategia “Mente y medio
Ambiente”. “planteando como objetivos especificos respectivamente:

. Concientizar la importancia de medio ambiente para que el deterioro de
este no repercuta en nuestra conducta y mente, lo anterior mediante una charla
psicopedagodgica.

Después los asistentes manifestaron como se comportarian ante una emergencia
de este tipo, lo cual le hizo concientizar de su importancia.

iComponente de medicina y enfermeria trabajaron en una actividad llamada
“salud ambiental en la practica de enfermeria y medicina”.

e El objetivo fue reconocer al medio ambiente como componente principal del
cuidado.

e Metodologia: Por medio de un juego diddctico de jpase la bolita sin dejarla
caer! con material reciclable que se encontraba en casa. (rollos de papel de
cocina, palitos de chuzos. Bolita de plastico.) Orientando a las personas
mayores la importancia de mantener un ambiente limpio y protegido contra la
contaminacién, la degradacion y destruccién. Ejerciendo un buen
aprovechamiento de los recursos de agua, ventilacion, reciclaje de cartéon y

pldstico para asi promover un ambiente sano y seguro.

Finalizé el componente de Salud Fisica con la actividad “Pinceladas a conciencia”
el cual planted como objetivo especifico:

. Estimular la motricidad fina, la coordinacion viso motriz y la ejecuciéon de la
pinza por medio de una actividad IUdica/ artistica con la utilizacién de materiales
reciclables (tapas de botellas pldsticas).

. La metodologia adoptada fue una sesidn de arte con pinturas acrilicas y
pinceles con el fin de dar color a las tapas recicladas que hicieron parte de la
estrategia general de la actividad (construcciéon de un mural conmemorativo del

cuidado al medio ambiente con materiales reciclados).
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* Actividades ludico-pedagégicas de promocion y prevencion dirigidas a
la fragilidad

La fragilidad, segun autores consultados, se entiende como un estado asociado all
envejecimiento, el cual se caracteriza por una disminucion de la reserva fisioldgica
gue se traduciria en el individuo en un aumento del riesgo de incapacidad, una
pérdida de la resistencia y una mayor vulnerabilidad ante eventos adversos, y que
se manifiesta en mayor morbilidad y mortalidad. (Jose R. Jauregui, 2012)
Durante el mes de mayo se ejecutd la actividad IUdico-pedagdgicas de
promociéon y prevencion dirigidas a la fragilidad desde los componentes de
nutricion, psicologia y salud fisica con el fin de intervenir los signos y sinftomas
identificados como determinantes del grado de fragilidad en las personas
mayores.
Desde el componente de Nutricidn, se iniciaron actividades enfocadas a la
prevencion y promocioén de estilos de vida saludable para favorecer el tratamiento
de los diagndsticos nutricionales y patologias asociadas, Io que permitié el fomento
en el consumo de alimentos saludables y el control de aquellos que desfavorecian
la salud, a través de la actividad de gCuanta azidcar y sal tienen los alimentos?
como apoyo a las actividades del mes.
Desde el componente psicologia, se tuvo en cuenta lo aportado por diferentes
autores como Alonso, Sansd. Diaz-Canel, Carrasco, & Oliva, (2007), han
relacionado el concepto fragilidad con las personas mayores y en gran parte con
la diminucion de habilidades, no solo habilidades prdcticas sino de habilidades
sociales, que son vitales para la cotidianidad de este grupo etario. Considerando
lo anterior, se reconoce la importancia y el vinculo con fragilidad, por lo que se
programé actividades para reforzar el tema.
Desde el componente de salud fisica se disenaron estrategias que abordaron los
diversos niveles de fragilidad encontrados en la poblacion de beneficiarios
atendida con actividades que buscaron mantener y mejorar la fuerza en miembros
inferiores con dispositivos de resistencia baja, media y alta en funcion de las

capacidades identificadas en cada subgrupo. Durante el mes de mayo, las
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actividades de prevencion atenuaron el deterioro natural asociado al
envejecimiento, recuperando los niveles de fuerza al mitigar los efectos de la
sarcopenia, estableciendo objetivos alcanzables tras realizar rutina adaptada de

ejercicios de fortalecimiento considerando las limitaciones neuromotoras vy

estimulando las fibras musculares conservadas.

ACTIVIDADES LUDICO-PEDAGOGICAS DE PROMOCION Y PREVENCION DIRIGIDAS A LA

FRAGILIDAD
ITEMS COMPONENTE COPI:I\EOOI:gNG'I'IiDE COMPOI\::II,ESl\:I:EADE SALUD
DE NUTRICION

Nombre sCudnta aztcar
y sal tienen los “Fortaleciendo mis piernas”
alimentos? "Habilidades para conversar”

Objetivo Motivar las Mantener y/o mejorar la
actitudes Reforzar las habilidades sociales = tonicidad y fuerza de los
favorables de las personas mayores para | principales grupos musculares
respecto al | fortalecer el dialogo mediante = en miembros inferiores con el fin
confrol en el laestimulacion del debate. de prevenir la aparicion de
consumo de sarcopenia y debilidad
alimentos poco generalizada relacionada con
saludables condiciones de  fragilidad
beneficiando la haciendo uso de autocarga y
nutricién y salud dispositivos de resistencia alta y
de las personas media para estimular las fibras
mayores, y musculares conservadas
previniendo activando las vias motoras
riesgo de mientras permanecen en
desnutricion  y posicion sedente.
fragilidad.

Resultado  Las personas
mayores Las personas mayores se Se logré ejecutar en forma
entendieron mostraron  atentas a  la | activa resistida el
que el uso | explicacion y ejemplo de @ fortalecimiento de los
Eexcesivo del  aplicacion de las habilidades | principales grupos musculares

sodio y azUcar
afectan la salud,
e identificaron
las  principales
fuentes,
reflexionando

sociales.  Seguidamente  al
momento de la actividad y el
debate se mostraron muy
reflexivos y emotivos con las
respuestas de cada uno. Se
observd en los asistentes la
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ACTIVIDADES LUDICO-PEDAGOGICAS DE PROMOCION Y PREVENCION DIRIGIDAS A LA

ITEMS

COMPONENTE
DE NUTRICION
sobre la
importancia de
su control en la
alimentacion

para la
prevencién de
patologias
crénicas  y la
fragilidad.

FRAGILIDAD

COMPONENTE DE
PSICOLOGIA

aplicacion de las
recomendaciones  expuestas
por el profesional de psicologia
al momento de comunicarse
con sus pares, lo cual evidencia
que lograron intferiorizar los
conceptos planteados por el
profesional. Finalmente, al darle
cierre a la actividad, mds de un
asistente comentd de manera
positiva sobre el fema y la
importancia de este tfema. Para
el cierre a los asistentes se le
enfregd una hoja a cada uno,
en la cual se encontraban una
cara alegre, una cara
aceptable y una cara triste con
la que cdlifican el desarrollo de
la actividad. Como resultado
de la evaluacidon se pudo
evidenciar que, la poblacién
marco como  positiva  la
actividad.

COMPONENTE DE SALUD
FISICA

para el fortalecimiento de
grupo musculares especificos
independiente a la existencia o
no de condiciones de
fragilidad.

Tabla 14 Actividades ludico-pedagdgicas de promocion y prevencion dirigidas a la fragilidad

e Actividades enfocadas a la recreacion y fortalecimiento de vinculos

afectivos

beneficios.
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talleres recreativos con las personas mayores, para el fortalecimiento de los lazos
afectivos del grupo a través de actividades lUdicas y con el acompanamiento
individual de cada persona. Para fortalecer los vinculos afectivos del grupo y
conocer las necesidades y/o problemdticas del grupo, se realizd un diagndstico

previo. Durante y después de las actividades para la sana convivencia de los
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NOMBRE DE LA ACTIVIDAD

Toma lo que necesitas

OBJETIVO

Generar espacios de didlogos y escucha atenta e incentivar a las personas
mayores al reconocimiento de sus propias herramientas para desarrollar sus y
potenciar sus habilidades.

RESULTADO

Los beneficiarios lograron expresar sus emociones con seguridad y participaron de

forma respetuosa con sus pares

e Capacitacién al personal contratado
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD

Resolucion de conflictos
OBIJETIVO

Fomentar el respeto y frato digno a las personas mayores, fortalecer su lugar en el

entorno y en la sociedad, asi como fomentar las acciones.
RESULTADO

Los trabajadores se comprometieron a poner en prdcticas el respeto y trato digno

a las personas mayores.

e Actudlizacion digital de las personas mayores (BD-Arch digital y/o fisico)
Durante el mes de mayo se actualizd la base de datos, con la informacidén
demogrdfica correspondiente a la totalidad de personas mayores residentes,
Relacionando los trdmites documentales y las novedades presentadas en el
franscurso del presente mes. Como producto de estos procesos, s& mantienen

actualizados los soportes fisicos de los 15 beneficiarios en el Centro de bienestar.
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e Apoyo al emprendimiento
Dos personas mayores participaron en la Feria Inn, organizada por la Universidad
del Norte, con el fin de mostrar sus manualidades y venderlas al publico. El objetivo
principal consistid en fortalecer la autoestima de las participantes de la feria y
lograr que se sintieran miembros valiosos de la sociedad. Ambas participantes

lograron vender el 90% de sus productos.
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5. AVANCES Y RESULTADOS DE EJECUCION
Por medio del seguimiento de avance en el desarrollo de las actividades se
disenadas e implementadas por los diferentes profesionales se garantiza el
cumplimiento de la propuesta y la participacion de las personas mayores en las
estrategias disenadas segun las caracteristicas identificadas en el grupo de

beneficiarios.

RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

MESES
7%DE EJEDchc
ACTIVIDAD | INDICADOR | META | AVA ION RESPONSABLE EVIDENCIAS
NCE | Abrila
junio
COMPONENTE SALUD
100% de
Vqloroaon mayores 1QO% Abril o Médico H@_ono
medica valoradas | (Trimest : clinica
g 100% | Junio
inicial por el ral)
médico
# de taller Formatos
Talleres de . .
= de asistencia
promocion - )
de la salud promocion 1 ] reg|s’rrc?s
o) delasalud | (Trimest Mayo | Médico fotogrdficos
prevencion - 0%
prevencion ral)
dela
enfermedad dela
enfermedad
100% de las
Formatos de
personas 100% . . .

. . Abril asistenciaq,
Cuidados de mayores (Trimest q reqistros
Enfermeria reciben ral) 100% . Enfermeria gistros

. Junio fotogrdaficos,
cuidados de
, Kardex
enfermeria
Capacitacié Formatos
nen 3 asistencia
autocuidado | capacitacio . registros

. 3 Abril e

e higiene nes en . fotograficos
. (Trimest | 66.6% a .
personal de | autocuidado . Enfermeria
o ral) Junio
la persona e higiene
adulto personal
mayor
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RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

MESES
7%DE EJEDchc
ACTIVIDAD | INDICADOR | META | AVA ION RESPONSABLE EVIDENCIAS
NCE Abril a
junio
L 2 Formatos
Capacitacio o . .
capacitacio asistencia
n de 2 .
. nes de . Mayo y . registros
primeros . (Trimest 1 ) Enfermeria e
" primeros Junio fotograficos
auxilios a los " ral)
S auxilios a
beneficiarios .
beneficiarios
?20% de
personas
., 920% C
Valoracidon mayores - . Historia
- (Trimest 0 Junio L _
final valoradas ral) Médico clinica
por el
médico
COMPONENTE NUTRICION
100% de
o personas 100% Abril Formofo de
Tamizaje mayores . tamizaje
- . (Trimest | 100% a S L
Inicial tamizadas . Nuftricionista inicial
s ral) Junio
por nutricion
al iniciar
100% de
3 personas 100% 100% Abril
Valoracidon mayores . Formato de
- (Trimest a S -
nutricional valoradas . Nuftricionista valoracion
. ral) Junio
nutricionalm
ente
100% de
Acompana personas ].OO% Abril Formatos de
; mayores con | (Trimest s -
mientos ~ 66,6% a Nutricionista acompanam
- acompanam | ral) . .
nutricionales |. Junio iento
iento
nutricional
Seguimiento | 90% de 90% Abril Formato de
a aprovecham . .
. (Trimest | 100% a L raciones
aprovecham |iento de las . Nutricionista .
. . ral) Junio diarias
ienfo de |raciones
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RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

MESES
7%DE EJEDchc
ACTIVIDAD | INDICADOR | META | AVA ION RESPONSABLE EVIDENCIAS
NCE | Aprila
junio
raciones
diarias
consumidas
1 minuta
Disefio de disenada 1 Formato de
; para su | (Trimest| 100% | Abril | Nutricionista presentacion
minuta ; :
implementa ral) de minuta
cién
Formato de
Talleres 1 taller talleres,
formativos a |formativo « .] listado de
(Trimest | 100% | Mayo S . .
personas personas ral) Nutricionista asistencia,
mayores mayores registro
fotogrdfico
Taller Formato de
formativo 1 taller talleres,
nutricional formativo al ] listado de
s . (Trimest | 100% | Mayo S . .
dirigido al | manipulador ral) Nutricionista asistencia,
manipulador | de alimentos registro
de alimentos fotogrdfico
100% de
personas
Tamizaje mayores 100% 0 Junio Formato de
Final tamizadas al | (Trimest Nutricionista tamizaje final
finalizar el| ral)
contrato
PSICOLOGIA
Valoracion Pruebas y
S 16 personas | 100% Abril escalas
inicial a las . o
valoradas | (Trimest | 100% a . , psicoldgicas.
personas L . Psicologia - o
inicialmente ral) Junio Diagnosticos
mayores .
iniciales
100% Formato de
Acompafa | ooﬁom 100% Abril atencién
mientos mp (Trimest | 66.6% a . . personalizad
. . ientos . Psicologia .
psicosociales . . ral) Junio a y registro
psicosociales iy
fotografico
Proceso de 100% d~e ].OO% Abril . . Listado de
L acompanam | (Trimest | 100% a Psicologia . .
adaptaciéon . . asistencia,
iento en el ral) Junio
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RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

MESES
7%DE EJEDchc
ACTIVIDAD | INDICADOR | META | AVA ION RESPONSABLE EVIDENCIAS
NCE | Aprila
junio
a los | proceso de registro
beneficiarios | adaptacién fotogrdfico
de los
beneficiarios
Talleres  de taller de
promocion promocion 1 Listado de
de la salud| delasalud | (Trimest asistencia,
1 Mayo . , .
mental y mental y ral)l Psicologia registro
estimulacion | estimulacion fotogrdfico
cognitfiva cognifiva
Actividades 3
ludico- actividades
pedagdgica lUdico- . Listado de
> - 3 Abril . .
s dirigidas a| pedagdgica . asistencia,
- LY (Trimest | 66.% a . . .
la promocion | s dirigidas a . Psicologia registro
. ral) Junio e
de la salud |la promocion fotogrdfico
menta de la salud
L mental
?20% de
Valoracion personas 920%
. . Pruebas y
final a los mayores (Trimest .
0 Junio escalas
personas valoradas ral) . . N
Psicologia psicologicas
mayores por el
psicdlogo
SALUD FiSICA
3 100% de las 100% Abril Formo’rpls de
Valoracidon personas . valoracion vy
R (Trimest | 100% a - -
inicial mayores son . Fisioterapeuta registros
ral) Junio e
valoradas fotograficos
Rutinas ? rutinas . Formatos de
9 Abril . .
grupales de| grupales de . asistencia vy
e g (Trimest | 66.6% a - .
acondiciona | acondiciona . Fisioterapeuta registros
- L : - ral) Junio e
miento fisico | miento fisico fotograficos
Actividades 9
para el | actividades 9 Abril Formatos de
mantenimien poro.el_ (Trimest | 66.6% q B 05|s.‘ren<:|o y
fo y/o | mantenimien . Fisioterapeuta registros
. ral) Junio e
incremento foy/o fotograficos
de la| incremento
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RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

MESES
7%DE EJEDchc
ACTIVIDAD | INDICADOR | META | AVA ION RESPONSABLE EVIDENCIAS
NCE Abril a
junio
funcionalida de la
d funcionalida
d
90 . Formatos de
Pausas 90 pausas | (Trimest adl asistencia
. Pe 66.6% a Fisioterapeuta/E . Y
activas activas ral) . ) registros
Junio | nfermeria e
fotograficos
Talleres para| 1 taller para
el - el. . 1 Formatos de
mantenimien | mantenimien . . .
(Trimest . asistencia y
to y/o toy/o 0 Junio - .
. . ral)l Fisioterapeuta registros
incremento incremento fotoardficos
del bienestar | del bienestar 9
fisico fisico
100% de
Valoracion personas Formatos de
. mayores 100 % )
final a las : . valoracion vy
valoradas | (Trimest| O Junio -
personas - . registros
por la ral) Fisioterapia .
mayores - fotograficos
fisioterapeut
a
DIRECCION TECNICA - TRABAJO SOCIAL
A(;ompono Se . Formato de
miento a la| acompana reqistro de
Persona al 100% de | 100% Abril Ofom R
Mayor en su | las personas | (Trimest| 100% a . . P
. . Trabajador social |ientos y
ingreso al| mayores en ral) Junio .
) registros
Centro de | suingreso al fotoardficos
Bienestar CDB 9
Registro en
base de
Se gestiona datos,
Gestion el 100% de | 1 90% Abri soporte  de
documental (Trimest gestion
. documentos 100% a . .
y frdmite P ral) . Trabajador social | (acta,
y tramites Junio
ante la EPS documentos
ante la EPS X
tframitados vy
registro
fotogrdfico)
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RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

MESES
7%DE EJEDchc
ACTIVIDAD | INDICADOR | META | AVA ION RESPONSABLE EVIDENCIAS
NCE | Aprila
junio
Se ejecutan 100% r:CiTsC’rJro 3:
Visitas el 100% de | .. 20 Abril >9
R L (Trimest visita
domiciliarias las visitas 100% a . . A
. S ral) . Trabajador social | domiciliaria y
de ingreso domiciliarias Junio .
de ingreso reg|sfro,s
fotograficos
100% de la Reserva de
documentac | 100% . archivo fisico
Documentac| "3, . Abril :
= ion de los | (Trimest tipo AZ por
ion de S 100% a . .
e beneficiarios ral) . Trabajador social | cada
beneficiarios Junio
es persona
gestionada mayor
Actividades 1 actividad 1 listado  de
enfocadas a| enfocada a | activid asistencia
la recreacion | larecreacién|  ad 0 Junio . . ) '
. . . Trabajador social | registro
internas y interna y frimestr e
fotogrdfico
Externas externa ales
Jornadas 2 jornadas
interdisciplin | interdisciplin Medicing,
arias de arias de 5 nutricion,  salud | Listado de
promocion promocion (Trimest : Mayo v | fisica, psicologia, | asistencia,
de la salud y | de la salud y ral) Junio | frabajo social, | registro
prevencion prevencion enfermeria fotogrdfico
de la dela Equipo
enfermedad | enfermedad interdisciplinario
Actividades 1 actividad
Ludico- lUdico-
Pedagdgica | pedagdgica 1 Listado de
S de de (Trimest : Mavo asistencia,
Promociéon y | promociony | ral)l Y Nutricién, Salud | registro
Prevencion prevencion fisica, Psicologia. |fotogrdfico
dirigidas a la | dirigidas a la
fragilidad fragilidad
Actividades . .3
actividades .
enfocadas a . Listado  de
., | enfocadas a 3 Abril . .
la recreacion o . asistencia,
la recreacion | (Trimest | 66.6% a .
y . . . . | registro
. y ral) Junio | Trabajador social .
fortalecimien . fotogrdfico
fortalecimien
fo de
to de
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RESULTADOS DEL PLAN DE TRABAJO

MESES
7%DE EJEDchc
ACTIVIDAD | INDICADOR | META | AVA ION RESPONSABLE EVIDENCIAS
NCE | Aprila
junio
vinculos vinculos
afectivos afectivos
G 1 Listado de
Capacitacid o 1 . .
capacitacio . asistenciaq,
n al personal (Trimest Mayo .
n al personal 1 . . | registro
contratado ral) Trabajador social e
contratado fotografico
Actualizacié
n digital de 3 3 Abril . BD-ARCH
las personas o . Trabajadora g
actualizacio | (Trimest | 66.6% a . - ., | digital y/o
mayores (BD- . social - Direccion | ;>
o nes ral) Junio . fisico
Arch digital Técnica
y/o fisico)
Medicing, Reporte
. 3 meses de . mensual en
Hospedaje - 3 Abril | nutricidon,  salud |.
. hospedaje . . : . linforme
en Espacios : (Trimest | 66.6% a fisica, psicologia, |, . _ .
. en espacios . . g técnico,
humanizados . ral) Junio |trabajo social. .
humanizados . registro
Equipo e
. o fotografico
interdisciplinario

Tabla 15 Avances y Resultados de Ejecucidn, mes de mayo

Es importante resaltar, que las metas de las actividades presentadas

porcentualmente se miden o referencian teniendo en cuenta el total de las

personas mayores atendidas; las cuales deben recibir al 100% el beneficio

segun cada tiempo de ejecucion establecido. El objetivo es garantizar que

todas las Personas Mayores del Centro de Bienestar accedan al beneficio de

acuerdo con la formulacién del Plan de Atencién Integral PAL.
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6. ANEXOS FOTOGRAFICOS.
COMPONENTE DE SALUD
MEDICINA

llustracion 1 Implementacion del plan de

atencion personalizada (PAP) Medicina

llustracion 2 Asistencia al taller de mayo
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Cuidados Personalizados

llustracion 3 Valoracion inicial

Actividades de salud - Cuidados de Enfermeria

llustracion 4 Capacitacion de higiene y cuidado

personal
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Cuidados Personalizados

llustracion 5 Capacitacion primeros auxilios

llustracion 6 Cuidados de enfermeria
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1L il Cuidados Pe nalizad
\

COMPONENTE NUTRICIONAL

llustracion 7 Tamizaje inicial

74

llustracion 8 Acompafiamiento nutricional mes de mayo

P&gina 50 de 59



FUNDACION

HOGAR DE PASO
MIS MEJORES ANOS

Cuidados Personalizados

llustracion 9 Aprovechamiento de raciones alimentarias

llustracion 10 Entrega de suplemento nutricional a

persona mayor
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Haadd

llustracion 11 Implementacion y seguimiento ciclo de

minutas, mes de mayo

llustracion 12 Taller formativo nutricional dirigido a

personas mayores
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llustracion 13 Taller formativo nutricional dirigido a

manipuladora de alimentos

llustracion 14 Modelo racion desayuno
llustracion 15Modelo racion merienda mafana
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llustracion 17 Modelo racion almuerzo llustracion 16 Modelo racion merienda

tarde

llustracion 18 Modelo racién comida

P&gina 54 de 59



FUNDACION
HOGAR DE PASO
MIS MEJORES ANOS

COMPONENTE PSICOLOGIA

e

llustracion 19 Actividad de fragilidad

llustracion 20 Implementacidn del plan de atencion

personalizada (PAP) Psicologia

llustracion 21 Va/oracén inicial
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Cuidados Personalizad

llustracion 22 Actividad ludico-pedagdgica dirigida a la

promocion de la salud mental

COMPONENTE DE SALUD FiSICA
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Cuidados Personalizad

llustracion 24 Rutinas grupales de acondicionamiento fisico

llustracion 25 Actividad para el mantenimiento y/o incremento de la

funcionalidad

llustracion 26 Pausa activa
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llustracion 27 Jornada interdisciplinarias de promocidn y prevencion de la enfermedad, mes de

mayo

llustracion 28 Actividades ludico-pedagdgicas de promocion y

prevencion dirigidas a la fragilidad por el componente de nutricion,

psicologia y salud fisica
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llustracion 29 Actividad enfocada en la recreacion interna o

externa

llustracion 31 Actividades enfocadas a la recreacion y

fortalecimiento de vinculos

llustracion 30Apoyo al emprendimiento
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