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1. INTRODUCCION

Con el presente informe se da a conocer los avances mads significativos con los cuales se
mide el impacto que generd la atencidon prestada por el centro de bienestar con la
ejecucion del contrato firmado con la alcaldia para la vigencia 2024; teniendo en
cuenta los servicios contratados, las necesidades de las personas mayores y los valores
agregados que brinda la Fundacién en la atencion.

Se pretende mostrar el aporte que realizaron cada uno de los componentes que
fortalecieron al mantenimiento y recuperacioén de la salud fisica y mental de la persona
mayor, los cuales pretendieron la mejora continua en la calidad de vida de cada una
de ellas.

Se brindé una atenciéon integral y humanizada, como fue, entre otros factores, la
alimentacion, el medio ambiente, el estilo de vida, la biologia humana vy el sistema
sanitario.

Ademds, se garantizé la defensa de sus derechos y contaron con una atencion integral
gue buscd brindar en primera instancia valoraciones multidimensionales a través de las
diferentes disciplinas, acompanadas con planes de accién y estrategias educativas
desde diferentes dreas adaptadas a sus necesidades, herramientas que nos permitieron
medir el impacto que generd la atencidn en las personas mayores en este periodo.

2. OBIJETIVOS

Dar a conocer los logros obtenidos durante la ejecucion del contrato en mencién en
las personas mayores.

3. ALCANCE

Aplica para todas las personas mayores instifucionalizadas que fueron favorecidas con
las actividades realizadas por cada uno de los componentes que hacen parte del
equipo interdisciplinario, en el marco del plan de trabajo establecido, incluido la
participacion del drea administrativa.

4, BENEFICIARIOS

La poblacion beneficiada con este contrato es de 70 personas mayores, durante la
vigencia del contrato se beneficiaron 80 personas de las cuales 28 son de sexo femenino
y 52 de sexo masculino y para se reportaron 8 persona fallecidas y 2 personas que
solicitaron retiro voluntario.
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5. CARACTERIZACION DE LA POBLACION
La caracterizaciéon de la poblacion es la siguiente:

CARACTERIZACION DE LA POBLACION BENEFICIARIA
VARIABLES HOMBRE MUJER TOTAL
Género NUmero de beneficiarios 52 28 80
En condicién de discapacidad 46 27 73
SISBEN 17 8 25
RED UNIDOS 0 0 0
SSE‘;‘%‘SE Cfoed Cabeza de hogar 35 25 60
Victima de Violencia de género 0 1 1
Habitante de calle 17 1 18
Desplazados 0 0 0
Inmigrantes 0 0 0
Retornados de Venezuela 0 1 1
Afrodescendientes 0 0 0
Palenque 0 0 0
Etnia Indigena 0 0 0
Raizal 0 0 0
Ninguno 52 28 80
Riomar 0 0 0
Metropolitana 0 0 0
Localidad Suroccidente 52 28 80
Suroriente 0 0 0
Norte Centro Histérico 0 0 0

Tabla No.1 Caracterizacion de la poblacién

De las personas mayores institucionalizadas, el 65% son de género masculino y el 35% son
de género femenino. En cuanto a las condiciones de discapacidad de la poblacion, se
pudo observar que el 91% tiene algun tipo de discapacidad, del cual el 63% son hombres
y el 37% mujeres. El 31% de la poblacion institucionalizada tiene el SISBEN actualizado. La
totalidad de los residentes proviene de la localidad suroccidente de Barranquilla.
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4. IMPACTO POR COMPONENTE GENERADO EN LA POBLACION
4.1 SALUD
4.1.1 MEDICINA

La Medicina hace parte del equipo interdisciplinario en aras de identificar patologias en
la persona mayor, desde su ingreso hasta su egreso, independiente de cudl sea su motivo
(reinsercion con familiares, fallecimiento o fraslado), con la finalidad de priorizar de
manera oportuna problemas y necesidades de los residentes, con el fin de elaborar
planes de seguimientos oportunos, orientados a mantener la salud, controlar factores de
riesgo, promover su autonomia y su independencia funcional.

LOS LOGROS OBTENIDOS POR EL COMPONENTE DE MEDICINA DURANTE EL ANO 2024

Estos se obtuvieron de las acciones implementadas a lo largo del ano, iniciadas con el
apoyo Yy colaboraciéon de todo el equipo interdisciplinario, incluyendo a la
administracién y la gerencia.

Se realizaron durante la vigencia del contfrato 80 valoraciones iniciales, en las cuales se
identificaron patologias nuevas, que fueron tratadas de manera oportuna, derivindose
inmediatamente algunas a personal especializado. Se realizaron paraclinicos e
imagenes diagnosticas de manera particular, las cuales se solicitd y fueron aprobados
por parte de la Administracion, con el fin de determinar ciertas patologias que aun no
eran identificadas por sus respectivas EPS. Se procurd obtener diagndsticos tempranos
para definir tratamientos oportunos para evitar asi complicaciones y para reducir
hospitalizaciones. Posteriormente, se socializaron los reportes de resultados de estos a
cada residente con evidencias y soportes, explicdndoseles sobre su patologia e inicio de
un nuevo tratamiento, lo cual entendian y aceptaban. Se continud con los seguimientos
por primera vez de cada residente segun sus necesidades y controles en donde se
ordenaron tratamientos y elaboracion de planes de atencidon individualizada, en donde
se incluyeron medicaciones orales, intramusculares, subcutdneas endovenosas, en
patologias tales como celulitis en diferentes partes del cuerpo, deshidratacion,
convulsiones, dolores agudos, crisis hipertensivas y atencién en tfraumas, alcanzando las
metas establecidas por el Programa de Gestion Social. Se realizd ademds supervision de
dietas sugeridas a los residentes que requerian diferente alimentaciéon debido a
patologias delicadas, tales como dificultad para deglutir, inapetencia. Se
inspeccionaron diversas érdenes dadas tales como dietas especiales para residentes
con enfermedades diarreicas agudas, consfipacion, sindromes anémicos,
enfermedades renales, hipertensiones arteriales.

La participacion de Fisioterapia en solicitudes de rehabilitacion para residentes con
espasticidad y caminatas en asistidos, respuestas de intervenciones solicitadas por parte
del componente de Psicologia, cuidados especiales por parte de Enfermeria como
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cuidados de la piel, curaciones, administracion de fratamientos instaurados en

patoldgicas nuevas.

Este componente participd activamente en actividades interdisciplinarias de recreacion
para los residentes durante todo el ano, elabord y ejecutd a cabalidad los 10 talleres de
Prevenciéon y Promocidn de Enfermedades, apoyd y participd en las intervenciones con
residentes con conductas problemdticas, en compania de Enfermeria, Psicologia,
Direccién Técnica y Gerencia, en algun caso, con el fin de mejoria en la convivencia
con los demds residentes.

Al finalizar este periodo, se realizaron 70 valoraciones finales, es decir al 100% de la
poblacion institucionalizada.

Impacto

El impacto de este componente fue lograr con todo lo antes expuesto produjo la
disminucion de exacerbacion de patologias cronicas, tales como enfermedad pulmonar
obstructiva crénica, herpes labial y crisis hipertensiva. Ademdads, patologias agudas como
infecciones respiratorias, tales como rinofaringitis, sindrome gripal y amigdalitis, que se
presentaron de acuerdo a los cambios climdticos. De esta forma se contabilizd un menor
numero de complicaciones y, por ende, de hospitalizaciones durante la vigencia.

4.1.2 ODONTOLOGIA

Con el envejecimiento a nivel de salud bucal se presenta cambios sobre los tejidos orales
y funciones, y cambios secundarios a factores extrinsecos, incrementdndose la perdida
de dientes debido a la enfermedad periodontal, caries y lesiones de la mucosa oral. La
falta de dientes y la ausencia de protesis dental tienen una relaciéon directa con la salud,
debido a que, al redlizar inadecuadamente la funcidn masticatoria, sobre todo de
alimentos de consistencia dura, se producen trastornos de la nutricion. Ademds, se
afecta la autorrealizacion y aceptacion al generar baja autoestima, dolor e
incomodidad frente a otras personas.

Impacto
Se realizaron diversas actividades que procuraron el mejoramiento de la salud oral de las
personas, logrando mitigar el riesgo de infecciones de los tejidos blando y de
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enfermedades patdgena. Se mejoro la masticacién y por ende la digestiéon, la fonacion,
la deglucion y laingesta de alimentos, ademds elevar la autoestima en algunas personas
mayores por la implementacion de proétesis dentales. De igual manera se implemento un
programa debidamente supervisado de |la higiene oral de esta persona, garantizando
asi mejorar su calidad de vida.

4.1.3 ENFERMERIA
4.1.3.1 Enfermeria Asistencial

En el cuidado de las personas mayores, los profesionales de Enfermeria y los auxiliares
desempenan un papel esencial. Su presencia y habilidades son fundamentales para
proporcionar una atenciéon integral y de calidad, contribuyendo a mejorar el bienestar
y la calidad de vida de las personas mayores. Gracias a su conocimiento y experiencia,
el equipo de Enfermeria asume multiples roles, desde la gestidon de necesidades médicas
hasta el apoyo emocional y la promocion del autocuidado. En este contexto, tanto los
profesionales de Enfermeria como los auxiliares adquieren una importancia crucial, ya
que, con su dedicacion y competencias, brindan un cuidado integral que abarca el
apoyo fisico, emocional y social.

CUIDADOS DE ENFERMERIA

Desde el drea de Enfermeria se brindd asistencia a las personas mayores en diversas
actividades esenciales para su bienestar.

Al total de la poblacién se les realizaron como regla, diariamente, controles de signos
vitales, y cada mes toma de glucometria, aumentando la frecuencia gjustada a las
necesidades individuales.

Se brindd asistencia en la alimentacién a un promedio de 12 personas diariamente (15%
de la poblacion), que no pueden comer independientemente.

Se administraron medicamentos formulados al total de la poblacién en promedio dos
veces al dia. La administracién de medicamentos no solo permitidé al personal de
enfermeria participar activamente en el proceso terapéutico de los residentes, sino
también educarlos sobre la importancia de no automedicarse y cumplir estrictamente
con el fratamiento prescrito por el médico.
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Para prevenir zonas de presion debido a la falta de movilidad, se efectuaron cambios
de posicion cada dos horas a 21 residentes (26% de la poblaciéon), pude ser de unaisilla
ala camay vice versa, o cuando se trata de personas encamadas.

El bano diario es fundamental para mantener el confort en este sentido. Se asistid a esta
actividad en un promedio de 30 personas/dia (37% de la poblacién), que requirieron
supervision o asistencias totales en esta actividad de la vida diaria, complementdndola
con la hidratacién de la piel mediante cremas y aceites.

Una de las tareas mds complejas dentro del cuidado diario es el corte de unas de los
pies, ya que muchas personas mayores presentan dificultades visuales o problemas de
movilidad que les impiden redlizar esta accion por si mismas. Por ello, se llevd a cabo
mensualmente, entre varios auxiliares, el corte y limado de unas a las 70 residentes,
algunas una vez/mes y ofras dos veces/mes.

Se realiz6 cambio de panales en un promedio/dia de 3 veces, a un promedio de 50
personas/dia (62% de la poblacion).

Se realizaron curaciones simples a un promedio de é personas/dia (7% de la poblacién),
con el propdsito de prevenir infecciones y favorecer la cicatrizacién.

Como medida clave para evitar enfermedades y la propagacién de microorganismaos,
se proporciond gel antibacterial y lavado de manos diariamente antes de cada comida.

Impacto

Durante la ejecucion de las actividades de cuidados de Enfermeria se observé que la
poblacion de personas mayores atendidas conservd y/o mejord su calidad de vida,
dando cumplimiento al objetivo de contribuir a la salud y el bienestar de la poblacién
del Hogar San Camilo. De alli que presentamos las mejoras en la salud de algunas
personas mayores a manera de ilustracion.

Persona mayor de 85 anos, sexo masculino, a quien se le observo a su ingreso un estado
de salud deteriorado. Presentd escaras en muy mal estado en zona sacra, en rodilla
izquierda, en los trocantes, aseo personal muy deficiente, con espasticidad en miemlbros
inferiores. Se resalta que, gracias a los cuidados de enfermeria, en especial por medio
de las curaciones, se logrd la recuperacion de sus afecciones fisicas.

Persona mayor de 76 anos, sexo femenino, a quien se le realizan cuidado desde el drea
de Enfermeria en la todas las actividades de la vida diaria, debido a su discapacidad
fisicas (secuelas de ACV y amputacion de miembros inferiores), lo que requiera la ayuda
de un auxiliar, de alli que se resalta el apoyo desde Enfermeria en los procesos de
hospitalizaciéon y asistencia a citas médicas de control y asistencias a tratamientos de
quimioterapia, proporciondndole seguridad y compania.

Persona mayor de 72 anos, sexo femenino, con patologia asociada de Diabetes en
control, quien presentd una herida en planta de pie que se complicd, llevandola a
infectarse. Por lo delicada de su condicién, desde el inicio se contd con el apoyo de la
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médico del Hogar y los seguimientos por parte de su EPS, mds las curaciones y la
administracion de los medicamentos por parte de Enfermeria, y de esta forma se logré

gue no se llegara a una amputacion.

4.1.3.2 Enfermeria Administrativa

Esta drea de la enfermeria garantiza la gestion de citas médicas y sus derivados,
organizando y cumpliendo la asistencia a citas médicas iniciales por cualquier patologia
que presente la persona mayor o por controles en los diferentes programas de
promocioén de la salud y prevencion de la enfermedad.

Impacto

A continuacién, relacionamos los logros de la gestion realizada por esta dependencia,
detallando especificamente las gestiones realizadas como son citas médicas con
médico general, médicos especialistas, odontologia, optometria, formulas medicas
como medicamentos, laboratorios clinicos, imagenologia, autorizaciones de
procedimientos, alimentos nutricionales, entrega de insumos bdsicos para la atencion de
la persona mayor (panales y protectores de la piel).

En la siguiente grdfica, se relaciona la gestion de citas médicas, desde las diferentes
especialidades, en las que los residentes por sus patologias requirieron atencién, se
resalta que medicina general fue la que presentd mayor solicitud para atencién, con un
total de 33 citas, siguiendo a estas encontramos a psiquiatria y oftalmologia, cada una
con 28 asistencias.

GESTION DE CITAS

®MEDICO GENERAL
®INTERNISTA
NEFROLOGIA
se 170 S0 10% = CARDIOLOGIA
®OFTALMOLOGIA
OPTOMETRIA
uPSIQUIATRIA
®DERMATOLOGIA
= FISIATRIA
uCIRUGIA GENERAL

1,0% 4;1% 1€ 4:1% 2% 2% 1 1% mORTOPEDIA

En la grdfica que se presenta a continuacion podemos observar que la mayor gestiéon
de insumos o suministros estd relacionada con los medicamentos. Cabe aclarar que
estas 3 variables, dependen o son resultado de la gestion y asistencia de las citas
médicas, que son la herramienta para el suministro de los insumos. Con relacién a los
panales en el ano se realizaron 281 enfregas, para un total de 25.290 panales, cabe
anotar que el 50% de estos insumos no fueron entregados por las EPS y el suministro de
los mismos fue garantizado por el centro de bienestar.
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Dentro del proceso que se lleva en enfermeria administrativa (gestion de citas), se
encuentra la socilizacion con cada residente de sus procesos medicos, donde se les
informa qué tipo de cita o procedimiento se va a realizar, las recomedaciones si las hay,
la fecha y hora de la asistencia. Esto se hace un dia antes del cumplimiento de la cita.
Tambien se les socializa las diferentes gestiones asociodas a procedimeintos medicos
complejos como por ejemplo cirugias, que pueden implicar la gestion de citas o
procedimientos anexos, para llegar al cumplimiento de una cirugia. De igual manera si
existen recomendaciones medicas después de una cita, estas se le socializan y se deja
contancia de esto por medio de acta.

Por ultimo se resalta que el cumplimiento de este proceso se da con un recurso humano
exclusivo conformado por una enfermera jefe, una auxiliar de enfermeria y un trabajador
social y el apoyo de los auxiliares de enfermeria asignados en los respectivos turnos.

4.2 NUTRICION

Este componente se encarga de brindar una adecuada alimentacion a las personas
mayores, con la cual se cumplen con los requerimientos nutricionales de la minuta patrén
adecuada para este grupo etario mayor de 60 anos estipulada por ICBF, para mantener
una alimentacidn rica en calorias, macronutientes y micronutrientes para las personas
mayores. De esta manera se permite mantener o mejorar el estado de salud y nutrientes,
asi como disminuir los riesgos de morbilidad que presentan frecuentemente en esta
etapa de la vida. Esto a través del suministro de cinco raciones diarias basada en minutas
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la minuta patrén y ciclos de minutas estandarizados, brindando también un sexto tiempo
de refrigerio nocturno, el cual no esta estandarizado, pero se brinda en el centro de
bienestar a todas las personas con diagnostico de diabetes para asi disminuir el fiempo
de ayuno y evitar hipoglucemias.

Impacto

Al realizar la comparacion de los diagndsticos arrojados por el Tamizaje inicial con
respecto al Tamizaje final observamos lo siguiente:

Desnutricion severa: en el tamizagje inicial enconframos a una persona mayor que a su
ingreso en la institucion presentd este diagndstico, pero con ayuda y acompanamiento
nutricional se pudo lograr que esta persona en el tamizaje final se encontrara con un
diagndstico de Desnutricion Moderada. En el tamizaje final no se tuvo personas mayores
con el diagndstico Nutricion Severa.

Desnutricibn Moderada: en el tamizaje inicial encontramos a una persona mayor de
género femenino, la cual venia con muchas falencias y era porque, por sus estados de
dnimo, no solia consumir todas las comidas. Se le empezd a suplementar y en su tamizaje
final logré estar en un Peso Insuficiente, pero con un mejor estado nutricional. En el
tamizaje final no se tuvo personas mayores con este diagndstico.

Desnutricion Leve: en el tamizaje inicial se encontré a dos personas mayores en este
criterio: una de género masculino, que habia sufrido un accidente cerebrovascular, pero
pudo recuperar su peso; la ofra, de género femenino, se ha mantenido en ese mismo
diagndstico. En el tamizaje final resultaron dos personas mayores en este criterio, la misma
del inicio ma&s la persona mayor que ingresé con una desnutricion severa.

Peso Insuficiente: en el tamizagje inicial, veinte personas mayores resultaron en este
criterio. En el tamizaje final resulté que cuatro de ellas pasaron para Normalidad. En el
tamizaje final se encontraron dieciocho personas mayores en este criterio.

Normalidad: en el tamizaje inicial resultaron veinticinco personas mayores en este criterio,
mientras que en el tamizaje Final resultaron veintinueve personas en este criterio.

Sobrepeso: en el tamizaje inicial encontramos a diez personas mayores en este criterio,
mientras que en el tamizaje final fueron nueve personas.

Obesidad Grado I: en el tamizaje inicial resultaron seis personas mayores y en el tamizaje
final, siete.

Obesidad Grado II: resultaron dos personas en el tamizaje inicial y una en el tamizaje
final.
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Obesidad Grado lll: en el tamizaje inicial resulté una persona mayor y dos en el Tamizaje
final.

Cabe anotar que 10 de las personas a quien se les realizo el Tamizaje inicial no se le pudo
realizar el Tamizaje final porque 8 de ellas fallecieron y 2 solicitaron retiro voluntario. Cabe
aclarar que las 2 Ultimas personas mayores ingresaron en el mes de diciembre, por lo
tanto, no se alcanza a realizar la valoracion final, solo se les realizé valoracién inicial.

TAMIZAJE INICIAL Y FINAL 2024

OBESIDAD GRADO III
OBESIDAD GRADO II
OBESIDAD GRADO I

SOBREPESO
NORMAL

PESO INSUFICIENTE
DNT LEVE

DNT MODERADA
DNT SEVERA

il

* TAMIZAJE FINAL ~ * TAMIZAJE INICAL

Se concluye argumentando que, gracias a la buena atencidon prestada a las personas
mayores, muchas pudieron mejorar su peso y otras se mantuvieron en su criterio debido
a cada una de sus patologias y a la supervision constante en el servicio.

4.3 PSICOLOGIA

Las intervenciones realizadas por el componente de psicologia tienen un impacto
significativo en la vida de las personas mayores institucionalizadas, ya que puede
abordar diversos aspectos emocionales, cognitivos y sociales, por medio de las
herramientas terapéuticas como la escucha activa y la consejeria, para que las personas
encuentren sentido, propdsito y bienestar, promoviendo una mejor calidad de vida y
una adaptaciéon positiva a su nuevo entorno, influyendo en la promocién del bienestar
emocional, el fortalecimiento de la cognicién, el fomento de relaciones interpersonales,
el manejo del duelo y las transiciones y el desarrollo de la resiliencia.
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Teniendo en cuenta lo anterior, el drea de psicologia, durante este periodo, mes a mes,
procurd llevar a cabo todas las actividades asistenciales programadas dentro del plan
de ftrabajo establecido, ademds de aquellas inherentes a la profesion como
intervenciones, valoraciones, visitas domiciliarias y hospitalarias, ademdas de resaltar el
objetivo principal que es la concientizacién de las personas mayores sobre |a
importancia del envejecimiento activo, para extender la calidad de vida, la
productividad y la esperanza de vida en estas edades avanzadas y con la prevalencia
minima de discapacidad.

El drea de Psicologia orienta sus acciones, actividades a mejorar o mantener el estado
cognitivo y emocional de las personas mayores, sin desconocer que existen factores
influyentes que pueden afectar de manera positiva o negativa la salud mental y/o
emociona de las personas.

El frabajo se resume por actividades

Impacto

Durante el periodo se realizaron 80 valoraciones iniciales y 69 valoraciones finales. Se
logra evidenciar que se realizaron mds valoraciones iniciales por ingreso, debido a los
ocho fallecimientos y a los dos retiros voluntarios. Al término del contrato en diciembre
se mantenian las 70 personas mayores. Cabe aclarar que ala Ultima persona mayor que
ingreso no se alcanzé a realizar la valoracion final porque ingreso a final del cierre de
mes, de esta forma se puede concluir que se cumplié con el 100 % de las valoraciones.

100 VALORACIONES
PSICOLOGIA

0 = Valoraciones iniciales ®Valoraciones Finales

60

Se observa en la grafica que la poblacion de personas mayores valoradas inicialmente
fue mayor que las incluidas en la valoracién final.

Comparando los resultados de las valoraciones iniciales con referencia a las
valoraciones finales se observa:

Estado Cognitivo, se logré mantener a 55 personas mayores en sus criterios iniciales al
finalizar el ano, 8 personas cambiaron de forma positiva sus criterios y 6 disminuyeron. Se
puede inferir que las acciones tomadas por el drea de psicologias, las cuales estdn
incluidas en los planes de intervencion, a través de acompanamientos, ejercicios de
estimulacion y talleres de promocidén y prevencion, en la mayoria de la poblacién dio un
buen resultado. Conrelacion alas 6 personas descritas anteriormente que desmejoraron
en su criterio cognitivo, esto pudo estar mediado por varias razones: afecciones fisicas y
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las alteraciones del estado emocional, ademdas de la falta de actitud, para realizar la
valoracion.

VALORACIONES ESTADO
COGNITIVO
8

e

55

6

Estado emocional, también podemos observar que la mayor parte de la poblacion de
personas mayores permanece en criterio de normalidad, lo que significa que se
mantienen estables emocionalmente al momento de la aplicacién de la prueba y que
los acompanamientos y estrategias aplicadas no solo desde psicologia, sino desde las
diferentes disciplinas les ha permitido mantener su criterio.

Se observa en el grafico anterior que la mayoria de la poblacion mayor se mantiene en
el criterio de Normalidad, 10 presentaron mejoria y 11 personas mayores desmejoraron
debido que se presentaron algunos de los factores antes mencionados, sin que se
lograran confrolar porque no son imnerentes a la atencion en el centro de bienestar,
como son no tener red de apoyo familiar, y en algunos casos no se se obtuvo actitud
de cambio.

Para concluir, las aciciones de psicologia, estan encaminadas a buscar mejorar y/o
mantener la salud mental y emocional, pero existen muchos factores que permiten
fluctuaciones de estas en las personas mayores, como la falta de apoyo de su red
familiar y el alto numero de personas mayores que presentan patologias psiquiatricas
que con sus comportamientos alteran la convivencia y la salud mental de aquellos
pocos fiuncionales.

VALORACIONES
ESTADO EMOCIONAL

10
’ = MEJORIA
‘ 11

48

= DISMINUCION

MANTIENEN

Seguimientos: Con los seguimientos realizados mes a mes se pudo identificar cudles son
las variables o motivos para realizar las intervensiones de apoyo, teniendo como logro
en la mayoria de los casos el cambio de comportamiento o modificacion de la
conducta. En casos especificos, el manejo, el tiempo y la cantidad de seguimientos fue
mayor. En el andlisis de estos casos especificos se evidenciaron patologias de manejo
psiquidtrico (esquizofrenia, frastornos bipolares, hipomanias orgdnicas entre ofras, de
gran importancia, que influyeron en el proceso de adaptacion de los residentes. Cabe
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aclarar que esta modificacién de la conducta depende de varios factores, como la
voluntad y el no tener cognitivamente afectacion grave.

Oftras actividades implementadas, como estrategia de trabajo para mejorar o mantener
el estado cognitivo y/o emocional de las personas mayores, son: Actividades Ludico
Pedagdgicas: estas actividades se desarrollaron con la finalidad, de educar, formar y
reeducar, utilizando la metodologia de la lUdica, (personas mayores, trabajadores o
familiares), con temas especificos que direcciona el grupo centros de bienestar en el
marco del plan de frabagjo. Se logré cumplir con el 100 por ciento de los talleres
establecidos a cumplir. Los temas desarrollados orientados a las necesidades de la
poblacion, teniendo en cuenta las patologias asociadas a esta etapa de la vida (vejez)
y el fortalecimiento del envejecimiento activo.

Actividades segun criterio de fragilidad: estas actividades se desarrollaron, teniendo en
cuenta la clasificaciéon de las personas mayores institucionalizadas segun, los criterio de
fragilidad. Su objetivo primordial es de prolongar y promover el envejecimiento sano y
activo; mejorar el estado emocional, cognitivo y mental por medio de la aplicacion de
metodologias, psicoeducativas, recreativas o lUdicas, lo cual nos lleva a mejorar la
convivencia y la salud mental de la comunidad del centro de bienestar.

Actividades interdisciplinarias: estas actividades se desarrollaron con la finalidad de
integrar en una actividad a todos los Componentes de la atencion, fratando desde
cada perspectiva un tema de interés sobre el envejecimiento activo y saludable.

Ejemplos del impacto logrado por el Componente Psicologia:

La descripciodn de la siguiente persona se fomd como ejemplo parailustrar los resultados
obtenidos, con evidencias fotogrdficas, en las acciones fomadas para mejorar sus
condiciones cognitivas y/o emocionales.

Persona mayor, hombre, de 86 anos, quien no cuenta con apoyo familiar. Desde que
ingreso el 1 de octubre de 2024, en su estado emocional se ha mantenido estable, para
criterio de Normalidad y en su drea cognitiva se evidencié una mejoria en la puntuacion,
pero continua en criterio de Deterioro Leve a Moderado. En este caso existen factores
inherentes que pueden estar influyendo en la clasificacion, como la falta de formacion:
sabe leer y escribir, pero sin escolaridad. Se le ha observado en buen proceso de
adaptacion, franquilo, educado. Fisicamente se observa mdas funcional y recuperado. El
drea de Fisioterapia realizd proceso de adaptacién a una ayuda técnica. Manifestd
sentirse contento y se le observa que su calidad de vida ha mejorado, logrando
trasladarse solo, con supervision.

En estas imdgenes se evidencian la visita de solicitud de cupo, los acompanamientos,
las valoraciones, los seguimientos, las integracion a las actividades programadas y por
supuesto el mejoramiento fisico, el cual es evidente en contextura y actitud.
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4.3 SALUD FiSICA

Las actividades fiscas en las personas mayores institucionalizadas en el centro de
bienestar es considerada una estrategia de promocién de la salud para disminuir la
aparicion de patologias que se agudizan con la edad. La finalidad del actuar del
Fisioterapeuta es disminuir el acelerado proceso de deterioro de las funciones vy
capacidades para prevenir la morbilidad y mortalidad temprana de este grupo
poblacional. De ahi que el drea incorpora acciones fisicas para conseguir una condicion
saludable, entendiéndose por acciones fisicas un estado dindmico de energia vy
vitalidad que permite llevar a cabo las tareas diarias habituales de la vida diaria, disfrutar
de tiempos de ocio, disminuyendo el riesgo de caidas, obteniendo como beneficio a
largo plazo el mejorar del sistema cardio respiratorio y musculo esquelético.

Se realizo la comparacion de las valoracion inicial y final con el objetivo de analizar las
mejoras, avances y desmejoras que han tenido la personas mayore mayores durante la
vigencia, se utilizan las herramientas del Indice de BARTHEL y la Escala de TINETTI.

Impacto

Escala de Tinetti evalla la marcha y el equilibrio, la cual determina precozmente el
riesgo de caida. Escala de Tinetti: en la valoracién inicial se presentaron solo 55
valoraciones que corresponde al 78.5 % de la poblacidon evaluada, ya que las 25
personas mayores restantes, que corresponde al 35.7 %, no presentaron criterios para la
aplicacién de esta por sus condiciones musculo esqueléticas, neurolégicas vy fisio
cinética. En valoraciones finales se presentaron 43 pruebas aplicadas que corresponde
al 61.4%, ya que las 37 personas restantes, que corresponde al 52.8%, no presentaron
criterios.

indice de Barthel, mide la capacidad de desempefio en las actividades de la vida
diaria, obteniendo una estimaciéon cuantitativa del grado de independencia.
Valoraciéon del indice de Barthel: segun valoracion inicial del indice de Barthel, se tratd
de conservar, en la medida de lo posible, la funcionalidad de la poblacién evaluada.
La variaciéon entre los datos obtenidos en las valoraciones inicial y final estuvo
determinada por el nUmero de personas ingresadas que requieren asistencia en las
actividades de la vida diaria.
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Atencion individualizada:

El objetivo de la atencidn individualizada fue fomentar la actividad motora voluntaria
mediante un enfoque personalizado. Esto incluyd mantener la condiciéon fisico-
cinética actual, mejorar la oxigenacion y circulacion en los tejidos, prevenir la atrofia,
retracciones y deformidades articulares. Para lograrlo, se utilizaron medios fisicos y
técnicas terapéuticas adaptadas segun la valoracion inicial de las personas
atendidas. Estas intervenciones incluyeron ejercicios de estiramiento, ejercicios
asistidos y resistidos, actividades de coordinacion, técnicas de Bobath y ejercicios de
resistencia cardiovascular, lo cual disminuyd el avance de la sarcopenia y el dano de
las células tipo Il, caracteristico en este grupo poblacional. Durante la vigencia del
confrato, se realizaron un total de 78 atenciones individualizadas. Dividiendo Ia
poblacién por cada mes. No aplicaron a dos personas mayores que se refieren a los
ingresos presentados en diciembre quienes no aplican para el reporte de atencién
individualizada durante el periodo de ingreso.

Se logré a través de las atenciones individualizadas de terapias fisicas los objetivos
propuestos por el drea que es de conservar la funcidn musculo esquelética de la
personas mayores que se encuentran en proceso de recuperacion de una lesidon o
enfermedad y que necesitan asistencia por el componente por medio de la
atencion individualizada: igualmente buscamos restituir la movilidad articular, el
manejo del dolor vy la independencia en las actividades de la vida diaria como el
desplazamiento, ya sea con ayuda técnica o con apoyo terapéutico aunque la
condicién musculo esquelético de algunos residentes durante el periodo contratado
tuvo cambios, lo que se debid a procesos patoldgicos neurolégicos (ACV), fracturas
0 por su estado avanzado de demencia. En otros casos por medio de los planes de
atencion individualizada se logrd restablecer la funcidn musculo esquelética de las
personas, reintegrdndose a sus actividades bdsicas de la vida diaria, como la
marcha.

Rutinas grupales de acondicionamiento fisico.

Durante la ejecucidén de las actividades grupales de acondicionamiento fisico se
observd que la poblacidén de personas que participan de manera continua y activa
logran mantener el ritmo de las actividades, lo que les favorece aspectos como la
resistencia aerdbica, la elasticidad musculo tendinosa, la actividad refleja y la resistencia
cardiopulmonar. Estos resultados son consistentes con los objetivos establecidos para las
rutinas, que buscaba incrementar y fortalecer la estructura muscular y coordinativa en
las personas mayores y promover estilos de vida saludables y disminuir el sedentarismo
en la poblacién. Esto a diferencia de la poblacién que participa no tan frecuente,
experimentan fatiga y cansancio al realizar las rutinas propuestas por el drea.

Actividades grupales para el mantenimiento y/o incremento de la funcionalidad.

Los resultados obtenidos durante la ejecucion de las actividades son satisfactorios ya que
la mayoria de la poblacion ha conservado la fuerza en los musculos intrinsecos y
extrinsecos de la mano, asi como sensibilidad superficial y coordinaciéon viso-manual
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para realizar las actividades propuestas. Estos resultfados cumplen con el objetivo
establecido por el drea durante la ejecucion de las actividades desarrolladas de
fortalecer los mUsculos de la mano, la muneca y los dedos, lo que es esencial para
realizar actividades diarias como agarrar cubiertos, tazas, abotonarse y peinarse de
manera independiente.

Por otro lado, hay un grupo de personas con dependencia total que requiere de apoyo
terapéutico. Se les evidencié un moderado deterioro en la destreza motora fina y una
ligera alteracion en la sensibilidad superficial y profunda lo que les dificultaba el agarre
y el patrébn mano boca.

Taller para el incremento y/o mantenimiento del bienestar fisico.

Durante el desarrollo de los talleres, a los participantes se les dieron herramientas para
ejercer un mayor confrol sobre su propia salud y su mejorarla, logrando un
envejecimiento exitoso, sin discapacidad, con la menor cantidad de enfermedades
posibles o adecuadamente controladas, y manteniendo su autonomia en las
actividades bdsicas cotidianas.

Se observd que las personas que tomaron medidas de promocién y prevencion que
promuevan el cambio de estilo de vida, pudieron evitar muiltiples efectos negativos sobre
su salud, permitiendo el mantenimiento de un estado completo de bienestar fisico,
mental y social y no solamente.

Pausas activas.

Durante el periodo contractual se llevaron a cabo 180 pausas activas ejecutando
mensualmente 30 rutinas, que corresponde al 42.8%, las cuales consistieron en
proporcionar breves descansos a lo largo del dia. Estas pausas se disenaron para reducir
la fatiga muscular, los frastornos osteomusculares, el estrés, promover la oxigenacion
celular y cambios posturales. Se dio cumplimiento al 100% de las rutinas establecidas
durante la vigencia del contrato.

TESTIMONIO

Persona mayor de 68 anos quien ingresa a la Institucion el 23/08/2024 en regulares
condiciones musculo esqueléticas y des acondicionamiento fisico, con diagnostico
medico de hiperplasia de préstata, hipertension, otros trastornos no especificados de la
personalidad y del comportamiento, hidronefrosis bilateral moderada, edema de
miembros inferiores, eritema, calor local desde las falanges de los pies hasta 1/3 inferior
de miembros inferiores. A la valoracidon inicial presentd moderada alteracion fisio
cinética, moderado desacondicionamiento fisico, moderada pérdida de masa
muscular, moderada debilidad muscular, moderada perdida de la movilidad articular,
moderada alteracién en las reacciones de enderezamiento, equilibrio y coordinacién
motora, moderada inestabilidad en posicion bipeda, A la aplicacion de la prueba de
Barthel presentd dependencia severa y no presentd criterios para la aplicacion de la
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prueba Tinetti, lo que representd un prondstico reservado para la rehabilitacion de la
marcha.

Impacto

A fravés de la implementaciéon del Plan de Atencidn individualizado de Fisioterapia, se
logré recuperar el acondicionamiento fisico y la marcha de la persona mayor, quien
actualmente se desplaza por sus propios medios, sin ayuda técnica y sin apoyo
terapéutico, y quien presentd criterios para la aplicacion final de Tinetti, arrojando un
puntaje de 15 con Riesgo Alto de Caida, dando asi cumplimiento a los objetivos
establecidos por el drea de mantener sus cualidades fisicas y motoras a través de
estrategias terapéuticas pasivas, activos/asistidas, con el fin de disminuir el des
acondicionamiento fisico y alteraciones osteo articulares.

4.4 DIRECCION TECNICA y/o TRABAJO SOCIAL

Tiene como objetivo garantizar que todas las personas mayores del centro de bienestar
accedan al beneficio de acuerdo a la formulacion del plan de atencién integral con
énfasis en la persona realizado en el marco del contrato.

Gestion de la documentacion de beneficiario

Con la gestion documental se garantizd que tres personas mayores que ingresaron sin
cedula de ciudadania original, tuvieran este documento. En la actualidad estd en
proceso la gestion documental de un residente que cuenta con cddigo censal, en
espera de plena identidad para registro civil y gestionar cedula de ciudadania.

Acompanamiento de los ingresos a los adultos mayor al bienestar

Las visitas domiciliarias y los acompanamientos al ingreso de |la persona mayor a la
Institucion son herramientas fundamentales en el Trabajo Social, y tienen varios
propdsitos: evaluacion integral, orientacion y apoyo, establecimiento de vinculos,
monitoreo y seguimiento, deteccién de problemas ocultos, fortalecimiento de lared de
apoyo. Cabe anotar que ambas herramientas mencionadas son cruciales para un
trabajo social integral y efectivo, garantizando que las intervenciones sean adecuadas
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y que los beneficiarios reciban el apoyo necesario, para mejorar sus condiciones de
vida. Se han logrado en los Ultimos ingresos una mejor armonia y empatia con los nuevos
habitantes, los cuales expresan un sentido de pertenencia y reconocimiento hacia la
institucion.

Logros en vinculos familiares con residentes.

Los vinculos afectivos con los familiares son fundamentales para el desarrollo emocional
y psicolégico de las personas mayores. La red de apoyo proporciona un entorno de
seguridad y apoyo, lo cual es esencial para el bienestar y la salud de las personas
mayores. Los vinculos familiares evolucionan, pero su influencia en la construccion de
relaciones saludables y el manejo de emociones perdure. Ademds, estos vinculos sirven
como base para enfrentar desafios y construir una red de apoyo social, es por eso que
frabajo social se interesa por investigar y gestionar sobre las historias de vidas de los
residentes y mantener el vinculo afectivo que necesita cada persona mayor. Se ha
logrado un objetivo y es fortalecer al residente en valores espirituales, autoestima,
confianza, y el amor hacia los demdas. La intervenciéon desde lo socio familiar proporciona
a la persona mayor una estabilidad emocional para que esto se evidencie en el estado
de dnimo, salud y convivencia.

Cabe resaltar que se establecieron las redes de apoyo actualizando y recopilando
direcciones y contactos de familiares y amigos mejorando la comunicacion. Se logrd
recuperar la comunicacién de dos residentes con su red de apoyo donde uno de los
residentes hacia 63 anos no se veia ni mantenia comunicacion con sus familiares. De
igual manera otra persona mayor tenia 22 anos no se verse con su hijo y no mantenia
conversacion con él.

Se programo visitas con los familiares dentro de la Instituciéon y el reencuentro fue un
momento de felicidad y de un sueno hecho realidad de cada uno al volver a ver a su
familia.

Participacién en el pago del subsidio del Programa Adulto Mayor

El pago del beneficio del subsidio de la persona mayor es una prestacion econémica
destinada a las personas mayores a partir de los 65 anos. El objetivo de este pago es
mejorar la calidad de vida de la persona mayor, contribuir a una integracion social y
promocionar la autonomia. Es de logro por parte del centro de bienestar la consecucién
que un carro de la enfidad pagadora se acerque a las instalaciones a realizar los pagos.
Lo cual es de gran satisfaccion para las personas que reciben este beneficio.

Interaccion social

La interaccion social en la personal mayor es fundamental para su bienestar emocional,
mental y fisico. A medida que la persona envejece puede experimentar la pérdida de
familiares y amigos, lo que puede llevar a sentimientos de soledad o aislamiento.
Mantener una red de interacciones sociales positivas ayuda a combatir pensamientos
negativos. Cabe resaltar que promover y mantener la interaccién social es muy
importante para la calidad de vida de los residentes, ayudando asi a prevenir el
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aislamiento y a fomentar una vejez activa y saludable. Desde este componente se
realizé acompanamientos a algunos residentes fuera de la Institucién, lo que fue
altamente satisfactorio y genero un mejor estado de dnimo a las personas que gozaron
de esta actividad. Se cumplidé un objetivo propuesto como es el de velar por el bienestar
de las personas mayores, y en este caso la restitucion de sus derechos como personas,
brindando la oportunidad de encuentro con su red de apoyo familiar y/o amigos que
por mucho tiempo no veia. Se dio el caso de varios residentes que gozaron de un dia de
salida vy visita con sus familiares y amigos para festejos de sus cumpleanos y otras
celebraciones como navidad y fin de ano. Se dio la oportunidad de salir de compras, ir
a la pelugueria y saldn de belleza como dia de esparcimiento y diversion.
Cada mes se realizan los festejos de cumpleanos de los residentes con un pequeno
compartir, incluyendo fotos y el regalo que no puede faltar. Fue de mucha alegria el
paseo en celebraciéon del Dia de la Tercera Edad en el Malecdn, incluido un paseo en
el Rio Bus, un rico almuerzo.

Elimpacto generado alos residentes de la Fundacion Hogar San Camilo por los servicios
recibidos durante la vigencia del ano 2024, fue de gran beneficio porque se ha
evidencia la mejora en la calidad de vida en ellos.

e, foner—

Hubertus Petrus Ida van Neerven
Director General
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