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Lugar Comunidad de Cuidado Hogar San José Saramita
Fecha 13/01/2025 Hora: 11:00 am — 12:00 m y 4:00 pm - 4:30 pm
A Firma de acta de transitoriedad con personas mayores nuevas en el
servicio. ]
ORDEN DEL DIA:
1. Objetivos
2. Introduccién
3. Actividades a desarrollar
4. Materiales a utilizar
5. Compromisos
DESARROLLO:
1. Objetivo General: Socializar a la persona mayor el pacto de
convivencia institucional, darle a conocer el contenido del documento y
firmar el acta de transitoriedad.
1.1 Objetivo Especifico: Acoger y dar a conocer la dinamica institucional a
la persona mayor, buscando con ello su adaptacién a nivel personal y
social, para asi prevenir posible descompensacién emocional.
2. Introduccién al tema: Se realizara intervencion individual con las personas
mayores nuevas en el servicio con el propésito de darles la bienvenida,
conozcan la dinamica institucional y socializarles apartes del Pacto de
Convivencia; también se les dara a conocer el formato acta de aceptacion de
la persona mayor de traslado a otra unidad operativa, asi como la firma del
mismo.
3. Actividades a Desarrollar:
Desarrollo

3.1. Bienvenida: Se brinda saludo y bienvenida a las personas mayores, se

les ubica en el espacio asignado por el psicélogo de la unidad para realizar la
intervencion.

3.2. Desarrollo:

El 03/01/2025: El area de psicologia realizé intervencién individual y firma de
acta de transitoriedad a las siguientes personas mayores nuevas en el
servicio: Blanca Ruth Londofio, Maria Amparo Amaya Alarcon, Gerardo
Ramirez Morales, Fabiola Margarita Lobo Urquijo, Luis Guillermo Corzo,
Armando Munar y Segundo Francisco Diaz Martinez en el horario
comprendido de 11:00 am a 12:00 m, durante esta actividad se trabajoé con las
personas mayores en: exploracién de historia de vida, socializacion de Pacto
de Convivencia (normas, horarios, actividades, derechos y deberes) y por
ultimo se les dio a conocer el acta de transitoriedad la cual aceptaron y
firmaron sin dificultad. Esta misma actividad se realizd el dia 13/01/2025 con la
persona mayor Fabio Cerén Sanchez en el horario comprendido entre las 4:00
pm a 4:30 pm.

4. Materiales a utilizar:

4.1. Humanos: Personas mayores y profesional responsable de la actividad.

4.2, Fisicos: Espacio para intervencién, formato ayuda de memoria, formato
FOR-PSS-588, esferos v sillas.
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Asistentes

Nombre

Cargo/Rol

Dependencia

Diana M. Carvajal Pinto

Coordinadora

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Eduin E. Ayala Carmona

Psicoélogo

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Blanca Ruth Londoio

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Maria Amparo Amaya
Alarcon

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Gerardo Ramirez Morales

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Fabiola Margarita Lobo
Urquijo

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Luis Guillermo Corzo

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Armando Munar

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Segundo Francisco Diaz
Martinez

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Fabio Ceron Sanchez

Persona Mayor

Comunidad de
Cuidado Hogar San
José Saramita

Compromisos

Actividad

Responsable

Fecha limite

Esta actividad queda sujeta al
ingreso de personas mayores
nuevas a la unidad operativa
en el trascurso del afio 2025.

Area Psicologia

No aplica

Préxima reunion

No aplica

Elaboré

Eduin Enrique Ayala Carmona.

Anexos: Registro fotografico, formato ayuda de memoria y formato FOR-PSS-588.




ACTIVIDAD: Firma de acta de transitoriedad con personas mayores nuevas en el servicio.

TIPO DE REGISTRO: Fotogréfico.
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