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PROGRAMA CENTRO VIDA
ORIENTE

YORLADI GOMEZ ANDRADE
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PERIODO:
DEL 14 DE AGOSTO AL 13 DE SEPTIEMBRE DEL 2024
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1. INFORMACION DEL CONTRATO

INFORME DE ACTIVIDADES

2de *

Contratista

YORLADI GOMEZ ANDRADE

NUumero del Contrato 1076385083
Cargo: APH
Proyecto Programa Centro Vida Comuna Oriente - Convenio de Asociacion N° 2696 del 06 de mayo de 2024

2. DESARROLLO DEL CONTRATO

OBLIGACIONES
PACTADAS/ALCANCES DEL
CONTRATO

ACTIVIDADES EJECUTADAS

EVIDENCIAS / SOPORTES DE
LA EJECUCION DE LAS
OBLIGACIONES

LOGROS

1.Participar en la elaboracion y
la revision anual del plan de
emergencias y
comunicar el plan de
emergencia a todos los
trabajadores de la empresa:
empleados, contratistas

y subcontratistas.

El 12 de septiembre se realizo la
charla a los usuarios sobre el plan
de la ruta de evacuacion y también
dar conocer los implementos del
botiquin de primeros auxilios y
recibieron la informacion

Empleados
Contratistas
Subcontratista

Tener el conocimiento de en
caso de una emergencig
saber qué hacer y que
implementos utilizar.

e Registro fotogréafico

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

3de *

OBLIGACIONES
PACTADAS/ALCANCES DEL
CONTRATO

ACTIVIDADES EJECUTADAS

EVIDENCIAS / SOPORTES DE
LA EJECUCION DE LAS
OBLIGACIONES

LOGROS

2.Inspeccionar periédicamente
la claridad y el buen estado de
la sefializacion de la sede de
trabajo o inmueble, que incluye
los extintores, botiquines,
gabinetes y otros.

El 2 de septiembre del 2024 se
realizd inspeccion de las rutas de
evacuacion y sefializacion, que los
extintores no se encuentren con la
fecha vencida, se revisa
semanalmente que el botiquin
cumpla con lo necesario para
cumplir con una emergencia.

e Registro fotogréafico

Se logr6é tener conocimiento
sobre la fecha de vencimiento
de los extintores y mirar q el
botiquin de primero auxilio
cuente con lo necesario en
caso de una emergencia.

3.Inspeccionar periddicamente

el estado de techo, piso,
paredes, redes eléctricas,
guimicos para prevenir

situaciones de emergencia.

El dia 9 de septiembre
inspecciono techo, paredes,
CV.O

se
del

e Registro fotogréfico

Se logré la inspeccionar
techo y paredes del C.V.O
donde se encontraron en
buen estado.

4.Inspeccionar periédicamente
gue las rutas y puertas de
evacuacion se
encuentren en buen estado, y
libres de obstaculos

14 de agosto al 13 de septiembre se
realizd inspeccion de las rutas de
evacuacion, puertas y punto de
encuentro estén libres de
obstaculos

e Registro fotogréafico
e Formato
inspeccioén general

de

Se logra garantizar el
bienestar de los adultos
mayores con el fin de tener
un mejor desplazamiento
dentro y fuera del C.V. O

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

4de *

OBLIGACIONES
PACTADAS/ALCANCES DEL
CONTRATO

ACTIVIDADES EJECUTADAS

EVIDENCIAS / SOPORTES DE
LA EJECUCION DE LAS
OBLIGACIONES

LOGROS

5.Prestar los primeros auxilios
a quien lo requiera de acuerdo
al protocolo establecido para
cada emergencia: proteger,
examinar, alertar y socorrer.

El 29 de agosto de 2024 se le presto
los primeros auxilios a una usuaria
gue manifestd tener un dolor intenso
en su region poplitea del pie
izquierdo, se le presto los primeros
auxilios y se tomd signos vitales
donde se encuentra en los
pardmetros normales, fue valorada
por fisioterapeuta y remitida al
hospital.

e Registro fotografico

e Formatos de
evidencias
individuales

Asegurar que el adulto se
mantenga en una condicion
estable y segura con el fin de

minimizar

este tipo de

riesgos y mejorar su calidad

de vida.

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

5de

4

OBLIGACIONES
PACTADAS/ALCANCES DEL
CONTRATO

ACTIVIDADES EJECUTADAS

EVIDENCIAS / SOPORTES DE
LA EJECUCION DE LAS
OBLIGACIONES

LOGROS

6.Responder ante incendios de
acuerdo al protocolo: eliminar
fuentes, llamar a los bomberos

14 de agosto al 13 de septiembre no
se presentd ninguna emergencia.

y utilizar los equipos de N/A N/A
extincion.
7.Participar en la organizacion (13 de agosto el 14 de septiembre no
de los simulacros de |[se brind6 capacitacion sobre las
evacuacion. rutas de evacuacion, pero si de las
sefalizaciones y dar a conocer de
los elementos del botiquin de N/A
emergencia Ya que este N/A
conocimiento se dio a conocer en
otra capacitaciones o charlas.
8. Apoyar las labores de los |En el periodo del 14 de agosto 2024
organismos de socorro. al 13 de septiembre de 2024 no se
presentd ninguna emergencia. /A
N/A

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

6 de

4

OBLIGACIONES
PACTADAS/ALCANCES DEL
CONTRATO

ACTIVIDADES EJECUTADAS

EVIDENCIAS / SOPORTES DE
LA EJECUCION DE LAS
OBLIGACIONES

LOGROS

9.Reportar inmediatamente los
accidentes e incidentes.

14 de agosto 2024 al 13 de
septiembre 2024 no se presentq

ninguna emergencia.

N/A
N/A
10.En caso de exponerse a (14 de agosto al 13 de septiembre del
sangre en la prestacion de los 2024 no se presentd ningun
primeros auxilios debe reportar |accidente.
al jefe de inmediato.
N/A N/A
_ 14 de agosto al 13 de septiembre no
11.Brindar apoyo en el se present6 ningdn incidente
levantamiento de
informacion de los N/A N/A

beneficiarios.

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

7de ¢

OBLIGACIONESPACTADA/
ALCANCES DEL CONTRATO

ACTIVIDADES EJECUTADAS

EVIDENCIAS/SOPORTES DE
LA EJECUTACION DE LAS
OBLIGACIONES

LOGOR

12.Mantener constante
comunicacion con el
profesional SST y seguir sus
indicaciones

El 21 de agosto del 2024 se llevo a
cabo reunién con el profesional de
SST para la elaboracion de la
revision del C.V. O

e Registro fotografico

Tener conocimiento de las
charla o temas a asertiva
para los usuarios a cerca de
SG- SST y brindar seguridad
a los a usuario Y|
profesionales de C.V. O

13.Prestar apoyo logistico en
todos los ambitos necesarios,
control en el ingreso y salida de
usuarios, funcionarios y demas
personas.

El 30 de agosto del 2024 se apoyo en
el dia del adulto mayor en el C.V.O

El 10 de septiembre de se apoyo al
area psicosocial

e Registro fotografico

Apoyar e integrarnos en las
demas areas con los adultos
con el fin de que el ambiente
sea mas agradable y buen
conocimiento para ellos al
ver que todos participan.

14.Apoyar actividades de
enfermeria cuando sea
requerido, entrega de
medicamentos, toma de signos
vitales, alimentacion de

usuarios asistidos, asistencia
en cuidado personal.

13 de septiembre se apoy0 al area de
enfermeria capacitacion
sobre la enfermedad del mono.

¢ Reqgistro fotografico

Se logr6 q los adultos
mayores del centro vida
oriente, tomaran conciencia
sobre el cuidado de su
salud.

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

NIT 900415283-4 8de ¢
EVIDENCIAS/SOPORTES DE
OBLIGACIONESPACTADA/ ACTIVIDADES EJECUTADAS LA EJECUTACION DE LAS LOGROS
ALCANCES DEL CONTRATO OBLIGACIONES
14 de agosto al 13 de septiembre s e Registro diario de (Garantizar la buena

15.Control al ingreso al
comedor y durante la toma de
los alimentos; en la distribucion
a cada uno de los usuarios.

realizd un control de ingreso y egreso
con fin de que todos los adultos
reciban los alimentos.

alimentacion

alimentacion de los usuarios
del C.V.O

17.Realizar acompafiamiento
constante en los diferentes
espacios del C.V donde se
encuentren los beneficiarios,
especialmente en la zona del
comedor.

acompafiamiento en el comedor en |g
jornada de la tarde.

El dia 11 de septiembre del 2024 se
realice acompafiamiento en e
comedor en la jornada de La mafiana.

16.Apoyar actividades de las |[El 10 de septiembre se apoyo a el e Registro fotografico Tener un ambiente de
demas areas cuando sea |@rea de psicologia en la charla trabajo mas integro,
requerido. sobre el duelo y perdida de un ser eficiente e innovador.
querido.
El 28 de agosto se realizg e Registrofotografico Optimizar un  ambiente

laboral y facilitar el apoyo del
trabajo en equipo.

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146




COOPERATIVA MULTISER

INFORME DE ACTIVIDADES

NIT 900415283-4 9de *
OBLIGACIONES ACTIVIDADES EJECUTADAS EVIDENCIAS/SOPORTE
PACTADAS/ALCANCES DE DE LA EJECUTACION D LOGROS
CONTRATO ELAS OBLIGACIONES
18.Entregar  oportunamente |Se Entrega a coordinacién del 14 dg e Registros de SPP Cumplir con los alcances

informe de actividades
debidamente diligenciado y
con sus respectivas
evidencias (formatos,
listados, registro fotografico,
entre otras).

agosto al 13 septiembre del 2024 con
Sus respectivas evidencias.

e Evidencias
fotogréficas

¢ Informe mensual

e Registro de
valoraciones
individual

e Registro de toma de
signos vitales

requeridos.

19.Llevar los registros
establecidos para el manejo
de la informacion y el control
de la misma.

Se Entrega a coordinacion del 14 de
agosto al 13 de septiembre con susg
respectivas evidencias.

e Registros SPP

e SPP que Reposaenla
oficina de
coordinacion

Llevar a cabo los requisitos
para el manejo de la
informacioén.

20.Asistir  y/lo apoyar las
reuniones y/o actividades a las
que sea convocado y otras
actividades que se concreten.

El 11 de septiembre del a las 12. pm
nos reunimos con el gerontélogo del
C.V.O

e Registro fotogréfico

Tener informacion acerca de
nuestras herramientas de
trabajo.

Para constancia, se firma en la ciudad de Pereira Risaralda, a los (14) dias del mes de septiembre del afio 2024

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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Yav‘fucll Gomez P"ﬂclrdcle

YORLADI GOMEZ ANDRADE
Cédula:1076385083

A.P.H

yorladisgomesandrade31@gmail.com

322359504

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE

INFORME DE ACTIVIDADES

10de *

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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ANEXOS

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 12 de

ANEXO 1

1. Participar en la elaboracion y la revision anual del plan de emergencias y comunicar el plan de emergencia a todos
los trabajadores de la empresa: empleados, contratistas y subcontratistas.

e Registro fotografico

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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COOPERATIVA MULTISER
NIT 900415283-4

INFORME DE ACTIVIDADES

13de &

Actividad: capacitacion de lo que se va a elaborar en el mes
de septiembre

Fecha: 21/09/2024
Lugar: administracién C.V. O

Actividad: acerca del botiquin
Fecha: 21 /09/ 2024
Lugar: auditorio C.V. O

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER .
NIT 900415283-4 14 de

Anexo 2

2.Inspeccionar peridédicamente la claridad y el buen estado de la sefializacion de la sede de trabajo o inmueble, que incluye los
extintores, botiquines, gabinetes y otros.

e Registro fotografico

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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\ // INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 15de

Actividad: inspeccién a gabinete y botiquin de primeros Actividad: se Inspecciona los 4 extintores
auxilios Fecha: 02/09/2024
Fecha: 02/09/2024 Lugar: C.V.O
Lugar: C.V.O
A.P.H Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146

YORLADI GOMEZ ANDRADE
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COOPERATIVA MULTISER
NIT 900415283-4

.

\

INFORME DE ACTIVIDADES

Brimeros 2) Auxifios

W

ol

16de ¢

Actividad: Se comparte fotos de
evidencia de la limpieza del bus
de transporte del centro vida
comuna oriente
Fecha:22/08/2024

Actividad: Se toma fotos de
evidencia que en la oficina
administrativa se encuentra
una grieta
Fecha:22/08/2024

Actividad: Se toma fotos
de evidencia q el
transporte de la ruta del
centro  vida comuna
oriente se cuenta con
botiquin de  primeros
auxilios

Fecha: 22/08/2024

Actividad: Se evidencia
fotos del extintor del bus
del centro vida comuna
oriente

Fecha:22/02024

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 17 de

Anexo 3

3. Inspeccionar periédicamente el estado de techo, piso, paredes, redes eléctricas, quimicos para prevenir situaciones de emergencia.

e Registro fotogréfico

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES
COOPERATIVA MULTISER

NIT 900415283-4

18de ¢

Actividad: Inspeccionar techo Actividad: Inspeccionar techo
Fecha: 09/09/2024 Fecha: 09/09/2024
Lugar: auditorio C.V.O Lugar: auditorio C.V. O

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 19de

ANEXO 4

4.Inspeccionar peridodicamente que las rutas y puertas de evacuacion se encuentren en buen estado, y libres de obstaculos

e Registro fotogréfico
e Formato de inspeccion general

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

Actividad: Inspeccioén de rutas de evacuacion

S

- nm‘ ’

20de ¢
¥ w e
. Iy

Fecha: 21/09/2024
Lugar: recepcion C.V. O

Actividad: Inspeccion rutas de evacuacion
Fecha: 21/09/2024

Lugar: auditorio C.V. O

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 20 de

Anexo 5

5.Prestar los primeros auxilios a quien lo requiera de acuerdo al protocolo establecido para cada emergencia: proteger,
examinar, alertar y socorrer.

e Registro fotografico
e Formatos de evidencias individuales

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

21de *

’ .\ ,1" )
‘.. ,(f ! '

Actividad: Se presto los primeros auxilios a una
usuaria del C.V.O

Lugar: salon de enfermeria

Fecha:24 de agosto del 2024

Actividad: se presto los primeros auxilios a una
usuaria del C.V.O

Lugar: salon de enfermeria

Fecha:24 de agosto del 2024

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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’_—_
NIT 900415283-4 22 de

INFORME DE ACTIVIDADES

Actividad: Toma de signos vitales a los adultos del Actividad: Toma de signos vitales a los adultos del
C.vV.0 C.v.0
Fecha:29/08/2024 Fecha: 29/08/2024
Lugar: comedor Lugar: comedor C.V. O
C.v.0
A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 23 de

Anexo 12

12. Mantener constante comunicacién con el profesional SST y seguir sus indicaciones

e Registro fotogréfico
e Actadereunidn

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



N—7

COOPERATIVA MULTISER
NIT 900415283-4

INFORME DE ACTIVIDADES

24 de *

Actividad: capacitacion SST
Fecha: 21/08/2024
Lugar: administracion

Actividad: capacitacion SST
Fecha: 21/08/2024
Lugar: administracion

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



Cédigo: MGA-02-02 |

VT Version: 1
@ ACTA DE REUNION (1) e 15_07_20241\
N Pagina 1 de 3

AA MM DD y Inicio Terminacion
: ora 7
FREE 2024 08 21 3:00 p.m. i
Convoca: Jeferson Marin Fernandez - Profesional SST Modera: | Profesional SST
Asunto: Ruta de trabajo con Auxlliar de Atenciéon de Emergencias
Lugar: Oficina de Coordinacion del Centro Vida Comuna Oriente
Tipo de reunion: Junta Comité Reunién | X Capacitaciéon Otro
Se autoriza Grabacion de: Audio Video Ninguno L
PARTICIPANTES
Nombres y Apellidos Cargo , Firma
Jeferson Marin Fernandez Profesional SST __-la-ra:tsol’\ ‘\(lo(\\h .
Yorlady Gémez Andrade APH ‘/m,b(l‘ &rmz Wm(&
Ana Nubia Mosquera Lloreda APH 4,}4 MUB/Q‘% }%«&q
Orden del dia

Verificacion de asistencia.

Lectura y aprobacion del orden del dia.
Desarrollo de la reunion.
Proposiciones y varios.

Cierre de la reunion.

OU B G o

Desarrollo de los temas

1. Verificacion de asistencia.

Confirmada la asistencia, se verifica la presencia de las dos (2) Auxiliares de Atencién de Emergencias
Profesional SST.

2. Lecturay aprobacién del orden del dia.

Se da lectura al orden del dia y se aprueba por unanimidad de los presentes.

3. Desarrollo de la reunion.

Inicia la reunion a las 3:00 p.m. a cargo del Profesional SST — Jeferson Marin Fernandez, el cual hace énfasis
importancia de establecer una ruta de trabajo en algunos temas fundamentales para el SG-SST y en los cuale
Auxiliares de Atencion de Emergencias pueden apoyar de acuerdo con lo establecido en los alcances de
contratos laborales. Los temas son:

« Inspecciones de botiquines, extintores, condiciones locativas, camillas, gabinetes, sefializacion,
planos de evacuacion.

e Capacitacion.

e Grupos de apoyo: COPASST, COCOLAB y brigada de emergencias.

Carrera 11 # 1E-06 Barrio Popular Modelo Cel +57 320 688 9146 Pereira-Risaralda

Powered by CamScanner



ACTA DE REUNION (1)

[ Codigo MGA-02-02 |
Vmc_!)n 1
Fecha 15-07-2024

- fPAgﬂaJdeil

7 B _._.;; I__ MM (80) ] Inicio : Terminacion
Fecha: —_— — Hora {-- + me—
2024 w 08 } 21 3:00 p.m. 400pm
-~ i A " — N— IR, -
Convoca: Jeferson Marin Femandez - Profesional SST Modera: | Profesional SST B
| Ruta de trabajo con Auxiliar de Atencién de Emergencias S N

Asunto:

n Compromisos

\ Asunto

Responsable

l

Plazo

- Enviar los formatos correspondientes a las Auxiliares de
Atencion de Emergencias para iniciar con las
| Inspecciones.

Profesional SST

24 de agosto de 2024

»

| Definir los temas para charlas con los usuarios y enviar el
material bibliografico a las Auxiliares.

Profesional SST

30 de agosto de 2024

} —— - = —

| Realizar inspecciones y apoyar las actividades del SG-
SST conforme a los alcances definidos en los contratos

| laborales.

Auxiliares de Atencion de
Emergencias

INMEDIATO

Clausula de Proteccion de Datos Personales: Los datos personales aqui consignados tienen caracter confidencial, razon por la

.’

| cual es un deber y un compromiso de los participantes y Cooperativa MULTISER no divulgar informacion alguna o usarla en
| propositos diferentes al objetivo por la cual es diligenciado este registro, so pena de las sanciones legales a que haya lugar. Lo
|' anterior en cumplimiento de Ley 1581 de 2012. La firma de los Listados de Asistencia se considera como evidencia de la firma

|_de los responsables de los compromisos adquiridos por los asistentes en la presente acta.

14 4 4 NC Naeia Ranular Madala Cal 487 12N ARK8 Q14A Paraira.Risaralda



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 25de

Anexo 13

13. Prestar apoyo logistico en todos los ambitos necesarios, control en el ingreso y salida de usuarios, funcionarios y demas
personas.

e Registro fotografico

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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COOPERATIVA MULTISER
NIT 900415283-4

INFORME DE ACTIVIDADES

26de *

Actividad: apoyo al desfile del adulto mayor
Fecha: 30/08/2024

Actividad: apoyo al desfile del adulto mayor
Fecha: 30/08/2024

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 27 de

Anexo 14

14. Apoyar actividades de enfermeria cuando sea requerido, entrega de medicamentos, toma de signos vitales, alimentacion de
usuarios asistidos, asistencia en cuidado personal.

e Registro fotografico

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

N—7

COOPERATIVA MULTISER
’_—_
NIT 900415283-4 28 de

iﬁ@myﬂ

| &!r*‘fu,'
’1" r'( w
o P

Actividad: Apoyo al area de enfermeria Actividad: apoyo en los juegos C.V.O
Fecha: 11/09/2024 Fecha: 30/09/2024
Lugar: comedor C.V. O Lugar: comedor C.V. O

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 29de

ALCANCE 16

16. Apoyar actividades de las demas areas cuando sea requerido.

e Registro fotografico

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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COOPERATIVA MULTISER
NIT 900415283-4

INFORME DE ACTIVIDADES

30de &

\
\

Actividad: Apoyo charla de capacitacion de enfermeria
a los adultos de C.V.O

Fecha: 13/09 2024

Lugar: auditorio C.V. O

Actividad: Apoyo capacitacion psicologia
Fecha:10/09/2024
Lugar: Auditorio del C.V. O

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 3lde

Anexo 17/

17. Realizar acompafiamiento constante en los diferentes espacios del C.V donde se encuentren los beneficiarios,
especialmente en la zona del comedor.

e Registro fotografico

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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32de *

Actividad: entrega de alimentos a los adultos del C.V.O | Actividad: entrega de alimentos a los adultos del C.V.O
Fecha: 28/08//2024 Fecha: 11/09//2024
Lugar: comedor C.V. O

Lugar: comedor C.V.O

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



INFORME DE ACTIVIDADES

COOPERATIVA MULTISER o
NIT 900415283-4 33de

Anexo 20

20.Asistir y/o apoyar las reuniones y/o actividades a las que sea convocado y otras actividades que se concreten.

A.P.H

YORLADI GOMEZ ANDRADE Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146
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INFORME DE ACTIVIDADES

34de ¢

Actividad: charla sobre el conocimiento de como Actividad: capacitacion sobre cémo llenar formatos
diligenciar un formato de actividades internos

Lugar: consultorio de gerontologia Fecha: 11/09/2024

Fecha: 11/09/2024

Lugar: oficina trabajo social C.V. O

A.P.H
YORLADI GOMEZ ANDRADE

Carrera 11 #1E-06 BRR POPULAR MODELO TEL. 3206889146



DEPARTAMENTO DE RISARALDA
Q Alcaldia de MUNICIPIO DE PEREIRA

PEREI Rn SECRETARIA DESARROLLO SOCIAL Y POLITICO

COOPERATIVA MULTISER
NIT: 900415283-4

Version: 1

ACTA - REUNION O CAPACITACION Codigo: 1.1

Vigencia: 08-2024

LUGAR REUNION

ACTAN° 19 FECHA: D04 M09 AUDITORIO - CENTRO VIDA — 0. P

APOYAR LA REALIZACION DE LA 1RA REUNION TECNICA DEL TALENTO HUMANO
QUE PRESTA LOS SERVICIOS PROFESIONALES AL PROGRAMA CENTRO VIDA -
O.P.

OBJETIVOS DELA
REUNION

ARIlefé‘mgsl\l DE (Ver documento denominado — Registro Asistencia Interna)

DESARROLLO DE LA AGENDA

Siendo las 12:00 M, se inicia la reunion con el siguiente orden del dia:

1. Nuevo sistema de atencion a los beneficiarios del programa: (Grupos - Plan Padrinos — Monitores de grupo
- Cronograma Actividades - Reuniones Técnicas del Talento Humano).

2. Implementacion de nuevos formatos e instrumentos por &rea para la atencion integral al adulto mayor.

3. Entrega a la Coordinacion Administrativa para revision, aprobacion e implementacion del “Reglamento
Interno y Manual de Convivencia”.

4. Carnetizacion usuarios del programa Centro Vida O.P.

DESARROLLO DE LA REUNION

1. NUEVO SISTEMA DE ATENCION A LOS BENEFICIARIOS DEL PROGRAMA
“GRUPOS - MONITORES GRUPO - PLAN PADRINOS - CRONOGRAMA ACTIVIDADES - REUNIONES TECNICAS DEL TALENTO HUMANO”

Para el manejo funcional e integral del programa Centro Vida de la Comuna Oriente del municipio de Pereira, con
atencion de 80 usuarios en cada jornada, se redisefia la metodologia de trabajo, basado en experiencias exitosas
de otros municipios, propuesta que contd con el visto bueno y/o aprobacion de la Coordinacion Administrativa, asi:

CONFORMACION 3 GRUPOS, cada uno contara con la participacion de entre 23 a 25 personas, con los
siguientes nombres: Amarillo — Azul — Rojo.

Cada grupo, elijara su representante, el cual cumplira las funciones de MONITOR: Objetivo: Apoyar las
situaciones especiales y/o particulares del grupo que desfavorezcan la armonia de este.

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA - CV.O.P

Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda
E-mail: multisercta@gmail.com
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DEPARTAMENTO DE RISARALDA
Alcaldia de MUNICIPIO DE PEREIRA

PEREI Rn SECRETARIA DESARROLLO SOCIAL Y POLITICO

COOPERATIVA MULTISER
NIT: 900415283-4

Version: 1

ACTA - REUNION O CAPACITACION Codigo: 1.1

Vigencia: 08-2024

& Los grupos contaran con un PLAN PADRINOS:

# GRUPO JORNADA  PLAN PADRINO - AREA
1 AMARILLO | MANANA A.P.S / Nutricion Martes - 10:45 Am - 11:15 Am
I | AMARILLO TARDE A.P.S / Nutricion Martes - 3:30 Pm - 4:00 Pm
J AZUL MANANA | Deportes/Fisioterapia = Martes - 10:45 Am - 11:15 Am
4 AZUL TARDE Deportes/Fisioterapia | Martes - 3:30 Pm - 4:00 Pm
]

b

ROJO MANANA Psicosocial Martes - 10:45 Am - 11:15 Am
ROJO TARDE Psicosocial Martes - 3:30 Pm - 4:00 Pm

El Profesional en Ciencias de Deporte y Recreacion — Joan Sebastian Acevedo Londofio, Socializo el
proceso y la metodologia de los documentos denominados CRONOGRAMAS DE ACTIVIDADES -
JORNADA MANANA Y TARDE, es importante anotar que cada actividad contara con una duracion de 30
minutos.

El nuevo sistema de trabajo interdisciplinario incluye las “REUNIONES TECNICAS DEL TALENTO
HUMANO” del programa, las cuales se realizaran los miércoles de 12:00 M a 1:00 Pm. Objetivo: Socializar
los aspectos y situaciones especificas presentadas durante la semana para con ello buscar posibles
soluciones, de igual forma planear y evaluar las actividades individuales masivas realizadas.

2. IMPLEMENTACION DE NUEVOS FORMATOS E INSTRUMENTOS POR AREAPARA
LA ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR.

En virtud de la siguiente normatividad: Ley 1276/2009 — Resoluciones Minsalud 055/2018 y 3280/2018. En el
programa Centro Vida — O.P; se han estructurado para la implementacion los siguientes formatos e instrumentos:

F R REEEE

Ficha Taller.
Remision Interna Interdisciplinaria.Remision
externa interinstitucional.
Actas Reuniones cortas y reuniones largas.
Registro diario de atencion individual
Registro diario de llamadas telefonicas
Certificado usuario menor de 60 afios y mayor de 55 afios.Registro
de atencion diario de enfermeria.
VALORACION - AREA NUTRICION
v Mini-Nutrition Assesment — MNA
VALORACION - AREA PSICOSOCIAL - POR PROFESIONAL EN PSICOLOGIA

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA - CV.O.P

Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda
E-mail: multisercta@gmail.com
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Version: 1

ACTA - REUNION O CAPACITACION Codigo: 1.1

Vigencia: 08-2024

v Minimental Test o Cuestionario Pfeiffer
v’ Escala de Depresion Geriatrica — Yesavage.
4+ VALORACION - AREA PSICOSOCIAL - POR PROFESIONAL EN TRABAJO SOCIAL.
v’ Family Apgar.
4+ VALORACION - AREA PSICOSOCIAL - POR PROFESIONAL EN GERONTOLOGIA
v" Cuestionario 36 preguntas — Whodas - 2.0
4+ VALORACION - AREA ATENCION PRIMARIA EN SALUD - A.P.S
v" Consentimiento informado
v' Cuestionario - Practica de Actividad Fisica PAR-Q
v" Prueba. Deteccion temprana del riesgo cardiovascular
4+ VALORACION — AREA FISIOTERAPIA
v" Cuestionario — Sobrecarga del cuidador — Zarit
L VALORACION - AREA DEPORTE, CULTURA Y RECREACION
v" Evaluacion — AIVD - Escala de Lawton
v’ Escala de Tinetti Modificada
4+ VALORACION - AREAS ACTIVIDADES PRODUCTIVASITRABAJO ASOCIATIVO Y EDUCACION
v' Prueba de entrada - Area Ocupacional
v Prueba de entrada - Area Educacion.

3. ENTREGA A LA COORDINACION ADMINISTRATIVA PARA REVISION, APROBACION E
IMPLEMENTACION DEL “REGLAMENTO INTERNO Y MANUAL DE CONVIVENCIA”.

El Profesional en Gerontologia — Luis Antonio Chala Jaramillo, estructuro el presente Manual de Convivencia y
Reglamento Interno. Objetivo: Lograr la consecucion, la preservacion y el mantenimiento de una sana y pacifica
convivencia por medio de la regulacion, la préctica de libertades y los derechos establecidos en la Constitucion
Politica de Nuestro Pais para cada una de las personas usuarias del programa Centro Vida — O.P. Manteniendo asi
estrechos lazos de vecindad, relaciones de hermandad y amistad con: los demas usuarios del programa, el equipo
de trabajo y la administracion municipal.

El documento esta basados en los derechos y deberes de: Adultos Mayores, sus Familias y el Talento Humano que
opera el programa. De igual forma califica las faltas y sus sanciones. Finalmente, la firma por parte de los Adultos
Mayores de ACTA DE COMPORTAMIENTO, donde SE CONOCE, SE ACEPTA las disposiciones y sanciones aca
establecidas.

El presente documento sera entregado por parte de la Coordinacion Administrativa del programa a la Secretaria de
Desarrollo Social y Politico del municipio para su revision y aprobacion.

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA - CV.O.P
Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda
E-mail: multisercta@gmail.com
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4. CARNETIZACION USUARIOS DEL PROGRAMA CENTRO VIDA O.P.

4 El Profesional en Ciencias de Deporte y Recreacion — Juan Pablo Gallego Marin, realizo el disefio del
Carné, que servira como identificacion de los usuarios del programa.
(Ver modelo)

COOPERATIVAMULTISER
N 0 L1 =

4 El documento, sera entregado a la Coordinacion Administrativa del programa Centro Vida - O.P, para su
revision y aprobacion, por tal motivo, el equipo de trabajo apoyara este proceso asi:
» Redisefio por posibles observaciones.
» Diligenciamiento de la informacién que debera contener el documento.
» Consecucion de magquina laminadora y del 50 % de los plastificados.
» Laminado del 100% de los carnés.

4 La Coordinacion Administrativa del programa Centro Vida — O.P, debera aportar:
> Papel para laminado
> Impresion de los documentos
> Plastificados restantes
» Ganchos para fijacion los carnés.

RESPONSABLE COMPROMISOS

1| Luis Antonio Chala J | Elaboracion del acta de la presente reunion

Asistencia a la proxima reunién de Talento Humano - (Septiembre 11), para
Talento Humano realizar seguimiento a los procesos aca iniciados, e invitacion representante
Cooperativa Multiser — CTA.

N

Siendo la 1:00 Pm, se da por terminada la reunion. Para constancia se firma en Pereira Risaralda a los 04 dias del

mes de Septiembre de 2024.

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA - CV.O.P

Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda
E-mail: multisercta@gmail.com
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NOMBRES Y INSTITUCION
# APELLIDOS CARGO FIRMA
Nathalia Cooperativa - ,
1 Garcia Toro Multiser ADMINISTRATIVA - CVOP &d\al\a Gafﬂat
Luis Antonio Cooperativa - - i 20
2 Chala Jaramillo | Multiser GERONTOLOGO - CVOP <:;-‘?{%fff:(i/\ ]

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA - C.V.O.P

Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda

E-mail: multisercta@gmail.com
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¥ PERERA

DEPARTAMENTO DE RISARALDA
MUNICIPIO DE PEREIRA
SECRETARIA DESARROLLO SOCIAL Y POLITICO

COOPERATIVA MULTISER
NIT: 900415283-4

ACTA - REUNION O CAPACITACION

Version: 1

Cédigo: 1.1
Vigencia: 08-2024

ACTA N° 02

LUGAR REUNION

FECHA: D 11 M09 A 24 GIMNASIO CENTRO VIDA

QRIENTE

OBJETIVO DE LA
REUNION

Socializar el desarrollo de actividades por parte de cada area de

trabajo.

PARTICIPANTES DE
LA REUNION

Joan Sebastian Acevedo Londofio
Miguel Angel Aguirre Chaverra
Juan Pablo Gallego Marin
John Wilmar Loaiza Valencia
Luis Anotnio Chala

Xiomara Quintero

Valentina Bermejo

Angie Renteria

. Nubia Mosquera

10. Sara Llanos

11. Camila Centeno

12. Luisa Reyes

13. Nathalia Garcia

14, Silvia Mejia

15. Luz Renteria

16. Yorladis Gomez

17. Carolina Rodriguez

18. Antonio Reina

19. Nicolas Tabares

20. Juan Sanchez

000 N 1B I =

DESARROLLO DE LA AGENDA

Siendo las 12:15 pm se inicia la reunién, con el siguiente orden del dia:

Bienvenida

Compromisos
Cierre de reunion

AN N NS

Revisién acta anterior (Acta 01)
Revisidon de cada tema a tratar
Preguntas y comentarios

DESARROLLO DE LA REUNION

1. Revisidén acta No 01
v Monitores de grupos jornada mafiana y tarde

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA-C.V.O.P

Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Viltavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Perelra-Risaralda

E-mail: multisercta@qgmail.com




COOPERATIVA MULTISER
NIT: 900415283-4

s e o <
' PERE'RR SECRETARIA DESARROLLO SOCIAL Y POLITICO
v/

Versién: 1

ACTA - REUNION O CAPACITACION Codigor 14

Vigencia: 08-2024

Grupo amarillo AM Eunice Valencia PM Elias Soto
Grupo azul AM Adiela Morena PM Magnolia Lotero
Grupo rojo AM Mireya Diaz PM

v Reglamento interno
Se empezara a aplicar, ya que se le dio “visto bueno” por parte de los representantes de la
Secretaria de Desarrollo.
Acta compromisoria para el lunes 16 de septiembre
Se socializo el documento del carne a Dora Llanos (Coordinadora CV) y se da “visto
bueno” para impresiéon, quedara fondo blanco, y Nathalia Garcia se encargara de la
Impresidn; Nicolas Tabares entregara las fotos; Luis Antonio enviara la cotizacién de los
implementos restantes para la carnetizacién; Juan Gallego se encargara del llenado de la
informacion (20 sept.-24), luego de la laminacién, el drea administrativa se encargara de
entregar a cada usuario.

1. Usuarios nuevos
Ingresaran usuarios nuevos, se seguira realizando los ingresos los dias lunes, los usuarios
llegaran en horarios especificos y los profesionales de trabajo social seran los encargados
de realizar el primer filtro.

2. Lista de chequeo para carpetas de usuarios
Este documento fue enviado por medio digital a todos los colaboradores. El profesional
Luis Antonio Chala realiza la socializacién de este.

RESPONSABLE | COMPROMISOS

Coordinacién Acta compromisoria - 16 de septiembre

ol vl &l W] N »] %

Siendo la 1:00 pm, se da por terminada la reunién. Para constancia se firma en Pereira,
Risaralda a los 11 dias del mes de septiembre de 2024.

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA-C.V.0.P
Calle 4 # 8 - 03 - Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda

E-mail; multisercta@gmail.com
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La informacién personal recopitada mediante el presente formato se usaré para fines de verificacion y prueba de asistencia a la actividad aqul registrada y para el contacto future
de la Cooperativa MULTISER sobre temas relacionados con la pi te actividad. La informacion sera almacenada y custodiada segan los criterios de la Ley 1581 de 2012

sobre proteccién de datos personales.
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NIT: 900415283-4 ,
Version: 1
ACTA - REUNION O CAPACITACION Cédigo: 1.1

Vigencia: 08-20| 4

LUGAR REUNION

ACTA N° 03 FECHA:D09 M 08 CENTRO VIDA - 0. P

APOYAR Y ORIENTAR PROFESIONALMENTE LA ESTRUCTURACION DE |L0S
OBJETIVOS DE PLANES DE TRABAJO Y ACTIVIDADES DEL TALENTO HUMANO DEL AREA DE AIP.S

LA REUNION (AUXILIARES ENFERMERIA - A.P.H), DEL PROGRAMA CENTRO VIDA COMINA
ORIENTE - PEREIRA.

ANGIE NELISA RENTERIA — AUXILIAR ENFERMERIA - A.P.S.
ANYI CAROLINA ECHEVERRY - AUXILIAR ENFERMERIA - A.P.S.
YORLADY GOMEZ ANDRADE - AUXILIAR ENFERMERIA - A.P.H.
ANA NUBIA MOSQUERA — AUXILIAR ENFERMERIA - A.P.H

LUIS ANTONIO CHALA JARAMILLO — GERONTOLOGO.

PARTICIPANTES DE
LA REUNION

£ B QORI

DESARROLLO DE LA AGENDA

Siendo las 11:05 am, se inicia la reunién con el siguiente orden del dia:

1. Asesoria y Asistencia Técnica — Estructuracion de Informe Descriptivo de Actividades Ejecutadas.

2. Asesoria y Asistencia Técnica — Estructuracion de las evidencias o soportes de realizacion dd! las
actividades ejecutadas.

3. Socializacion de instrumentos internacionalmente aprobados, con criterios de validez y confiabilidad pdla la
“Valoracion Integral de la Capacidad Funcional’, que establecen la condicion salud de la persona Allulta
Mayor que ingresa al programa Centro Vida — Oriente Pereira. En atencion a las directrices Cre la
‘RESOLUCION 3280/2018 - RIAS - RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD/ACTIVIDADES P/iRA
LA VEJEZ - MINISTERIO DE SALUD”.

4. Documentos por implementar en el area de atencion

DESARROLLO DE LA REUNION

1. ASESORIA Y ASISTENCIA TECNICA — ESTRUCTURACION DE INFORME
DESCRIPTIVO DE ACTIVIDADES EJECUTADAS

Los informes deben ser claros, completos, de facil entendimiento para la revision por cualquier persona, sea ¢ te:
Supervisor - Auditor - Veedor; o quien lo requiera. Ademés de tener presente: Tipo y tamario de letra, Interlinegfo y
justificacion del texto.

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA - C.V.0.P
Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda
E-mail: multisercta@gmail.com
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Version: 1
ACTA - REUNION O CAPACITACION Cédigo: 1.1
- Vigencia: 08-2( 24
Se socializaron tres (03) aspectos basicos para tener presente al momento de estructurar un informe, fl’:
1. COMO YO HABLO...... NO PUEDO ESCRIBIR.
> No utilizar conectores en exceso. Las palabras no deberan ser muy técnicas o cologu fles.
Deberan ser de facil conocimiento y comprension.
2. DOY RESPUESTA...... ALO QUE ME ESTAN PREGUNTANDO.
e Inicio la descripcion de la actividad, con la accion que solicita la obligacion pactada como all&nce
del contrato: p.e. Capacitacién — Reunién — Taller — Aplicacion Instrumento, entre otras.
e Se hace la descripcion en 3ra persona - Se realizo, Se asistio, Se aplico, Se capacito, entre dlfas.
3. SILO BUENO ES BREVE..... ES DOS VECES BUENO.
e La descripcion de la actividad debera ser clara — concreta — de 5 reglones basicamente, dlbera
capturar la siguiente informacion:
> ¢Cuando? (Fecha.D + M+ A).
> ;Qué? (Actividad realizada).
> Endonde? (Lugar donde se realizé la actividad)
> ¢Aquiénes? (Poblacion impactada)
> ¢A cuantos? (Cantidad de personas asistentes o participantes)
> ¢Por qué? (Objetivo de la actividad. Siempre inicia con un verbo en infinitivil, en
las 3 conjugaciones. Terminados en: ar, er, ir, estos transmiten una accion).
2. ASESORIA Y ASISTENCIA TECNIC’A - ESTRUCTURACION DE LAS EVIDENCIAS D
SOPORTES DE REALIZACION DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS.
Las evidencias deben ser claras, completas y pertinentes, en relacion con la actividad ejecutada, ademas de técil
entendimiento para la revision por cualquier persona, sea este: Supervisor - Auditor - Veedor; o quien lo requlera.
Toda actividad realizada debera contener los respectivos soportes que evidencien la ejecucion de esta, asi:
v" Registros fotograficos, estos pueden contener (Dia + hora + lugar). No selfi, se debera limpiar o rec|tar,

presentando Unicamente la o las personas requeridas.
Registros de Asistencia.

Registros de atencion individual.

Registros de llamadas via telefonica.

Actas de reunion y capacitacion.

Fichas técnicas de los talleres.

Documento del tema socializado en el taller.

Modelo del instrumento aplicado de: “Valoracion Integral de la Capacidad Funcional”. Cuando se reali

AR RRNS

LBla
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aplicacion, esta no se deberé evidenciar en el informe a presentar por contener informacion privida y
sensible, (Ley de proteccion de datos personales o Ley 1581 de 2012). En tal caso se especificara 'n las
observaciones del informe la ruta del documento. P.e. El documento diligenciado, reposa en la ciipeta
establecida para cada usuario del programa, en el archivo central.

Finalmente. “El contenido de un informe es fundamental...... La estética también”

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD PARA LA “VALORACION INTEGRAL DE LA CAPACIDAD FUNCIOI i
QUE ESTABLECEN LA CONDICION FiSICA DE LA PERSONA ADULTA MAYOR QUE INGRES & AL
PROGRAMA CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA. EN ATENCION A LAS DIRECTRICES D! LA
“RESOLUCION 3280/2018 — RIAS - RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD/ACTIVID/ DES
PARA LA VEJEZ - MINISTERIO DE SALUD”.

3. SOCIALIZACION DE INSTRUMENTOS INTERNACIONALMENTE APROBADOS, CON CRITERIC ExDE

> LA ATENCION PRIMARIA EN SALUD. Abarca la Promocion de Estilos de Vida Saludable (E.V.4}, de
acuerdo con las caracteristicas de los adultos mayores, asi: Educacién - Prevencion de Enfermede les -
Deteccion Oportuna de Patologias y la Remision a los Servicios de Salud cuando ello se reqlfiera.
Apoyados en los recursos y actores de la Seguridad Social en Salud vigente en Colombia, en los térilinos
que establecen las normas correspondientes. (Ley 1276/2009 — Art 11 — Numeral 3).

4. Documentos por implementar en el 4rea de atencién
Para el manejo del &rea atencion y presentacion de informes, se requiere la implementacion de los
siguientes formatos:

Ficha Taller

Remision Interna Interdisciplinaria.

Remision Externa Interinstitucional.

Registro Diario de Atencién Individual.

Registro Diario de Llamadas Telefonicas

Certificado — Usuario menor de 60 afios y mayor de 55 afios.
Actas de reunion.

Horario Individual de actividades.

Registro de atencion diario de enfermeria.

FRANR AL Y%
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ACCIONES DEL AREA
RESOLUCION 3280/2018 - RIAS -~ RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD/ADULTO MAYOR.
+ Valorar de manera integral la salud de la persona mayor incluyendo la identificacion d¥ los

il

e S S

CUESTIONARIO CONSENTIMIENTO INFORMADO

principales cambios morfolégicos y fisiologicos de la vejez.

Valorar los signos vitales y su influencia en la salud

Identificar tempranamente exposicion a riesgos para su prevencion o derivacion para anejo
oportuno.

Detectar de forma temprana alteraciones que afecten negativamente la salud con el fin de refdfirlas
para su manejo oportuno

Potenciar las capacidades, habilidades y practicas para el cuidado de su salud, el envejecinifento
activo y el bienestar de las personas mayores mediante la informacion en salud.

Verificar esquema de vacunacion.

Aplicar y verificar pruebas de tamizaje para deteccion temprana de alteraciones en la salul del
adulto.

Construir concertadamente con el usuario el plan de cuidado primario.

Derivar a la Ruta Integral de Atencion en Salud para poblacion con riesgo o presencli de

enfermedad.

INSTRUMENTOS DE VALORACION DE LA SALUD

(Diligenciamiento por tnica vez para el ingreso al programa — Pretende prevenir los potenciales rie igos

que se puedan originar durante la realizacion de las actividades que desarrolla en el Centro Vida)

CUESTIONARIO PARA LA PRACTICA DE LA ACTIVIDAD FISICA PAR-Q.
(Busca que la Actividad Fisica a realizar, se lleve a cabo de forma segura para la salud del usuario)

PROGRAMA DE SALUD CARDIOVASCULAR - PSCV - MINISTERIO DE SALUD - CONOZC/
RIESGO.
(Es la realizacion de las pruebas de tamizaje para deteccion temprana de riesgo cardiovascular
aplicacion de este instrumento para valoracion y clasificacion de riesgo cardiovascular busca profun
principalmente en los sistemas: Circulatorio, corazén y vasos sanguineos para evaluar su funcionamie
prevenir a aparicion de enfermedades sobre todo si el usuario presenta factores de riesgo cardiovascu

TU

La
lizar
oy
ar.
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Finalmente, el andlisis de los resultados de la aplicacion de las anteriores pruebas nos dara un perfil mas no | i, de
la condicion funcional del usuario del programa. Este insumo nos permitira estructurar el PLAN DE ATENEION
INTEGRAL bajo una optica “MULTIDIMENSIONAL”.
#| RESPONSABLE COMPROMISOS
1 buis Afl‘ltomo Chala | Estructuracién del acta de Ia presente reunion, y envié a los participantes de esta.
aramillo
2 | Luis Antonio Chala | Estructuracion de los documentos denominados: Cuestionarios Consentimie fto
Jaramillo Informado y PAR-Q. Y demas documentos para aplicacion. A
3 Auxiliares Aplicacion a los usuarios de los instrumentos enviados.

Enfermeria - APH u
Siendo las 12:00 M, se da por terminada la reunién. Para constancia se firma en Pereira Risaralda a los 09 dilks del
mes de Agosto de 2024.

NOMBRES Y INSTITUCION F
# APELLIDOS CARGO FIRMA
- b
Angie Nelissa Cooperativa - | AUXILIAR ENFERMERIA — \
I Renteria Multiser AP.S-CVOP pr(dk Pentena L_
Anyi Carolina Cooperativa - | AUXILIAR ENFERMERIA - .
- Echeverry | Mulfiser AP.SVOP ANy @rolina echeweep L
Yorladiz Cooperativa - | AUXILIAR ENFERMERIA —
| Gomez Andrade | Muliser APH. Yorlod1 Gomcl Ar\c\d&
Ana Nubia Cooperativa - | AUXILIAR ENFERMERIA — M \§ \& . X
A . k Vi~
L Mosquera Multiser APH
5 Luis Antonio Cooperativa- | Gerontélogo - CVOP \\ M
Chala Jaramillo | Multiser

CENTRO VIDA - ORIENTE PEREIRA - C.V.O.P
Calle 4 # 8 - 03 — Comuna Villavicencio - Cel +57 320 688 9146 - Pereira-Risaralda
E-mail: multisercta@amail.com




Codigo: MGO-02-12
Version: 01
Fecha: 14-05-2024
PERIODO DEL CRONOGRAMA DEL 14 DE AGOSTO AL 13 DE SEPTIE MBRE
RESPONSABLE YORLADI GOME Z
1. 0BJETIVO ENTREGA DE LA CANAST A BASICA DE SERVICIOS DE LOS CENTROS VIDA
2. ALCANCE ATENCION PRIMARIA EN SALUD
3 META CUMPLE CON EL 100%DE LA OFERTA DE LA CANASTA BASICA DE SERVICIOS DEFINIDA POR LA LEY 1276 DE 2009 PARA LOS CENTROS VIDA
4. CRONOGRAMA
ACTIVIDAD ENTREG ABLE PERIODICID AD
2
28w
oz " 3 2 e logra pa sar un reporte donde se da a
gag ReGisTRO FOT 06 RAFICO 1 ves pormes To0% YORLADI GOMEZ  [onocer a coordina cién como se. encuentran
. e . 2 as instalacione s del CVO
28>
w
z8z o i 1 B f
090 e logra garantizar el bienestar de los adultos
ofx ReGiST RO FOT 0 RAFICO 1 ves por semana 100% YORLADI GOMEZ
553 lon el fin de tener un mejor desplazamiento
g208 el 1 a 1 1
2us
£83a
20 3 1 1 se gurar que el adulio se mantenga en una
3 :
zS ORAT O REGISTRO DB | oo Jomuap congz  [ondicion e stable y se gura con el fin de
£5 ATENCION AP.S - . . inimizar este tipo de rie sgos y mejorar su
Z32 alidad de vida
2 P 1
Ea 6
58 e 1S RO FOT0G RAFICO ACTAS | ATENOS1vezOr oo JoRLADl couez [EMer conocimiento de como debemos a ctuar
23 semana . nte una emergencia
g8 e 1
<
b
. = B f 1 |n 1 poyar e integrarnos en la s demé s dreas con
g2 < adultos con el fin de que el ambiente sea
gss Ficka TaLLER 1 ves por semana 100% vorLaDi Gowez  pe AUNOS G0N o I e v A o
A e B 1 1| 1 9 P d
% farticipamos
o P 1
2 amenosivezor le logra garantizar una actividad para los.
H REGISTRO FOT 0G RAFICO 1004 YORLADI GOMEZ
H semana - ) ldultos mayores C.v.0
w e 1
H FORMATO DE REMISION EXTERNA | 1vezal mes 100% voRuaDi Gowez |2 reMite alausuaria al sentro hospitalario
g = 8 ara una mejor atencion
E— ol ool oo 2 Jolo oo ale o |o]ofo o e e oe o [t]o] 7
Total Eecutado o [ o oo [ x| 2 Jofofrfrfo s |2 [r |r|ofofo |t ]sfo|s ]t |t o] 7
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