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Lugar

Comunidad de cuidado Hogar Clarita Santos

Fecha

09/04/2025 15:00 -17:00

Tema

Reporte Whodas

Desarrollo

ORDEN DEL DIA
1. Reunir los profesionales y disponerse a realizar la actividad.
2. Remitirse al cronograma Whodas para identificar las personas mayores que les
corresponde.
3. Realizar la evaluacién integral de las capacidades funcionales y el nivel de
discapacidad en el formato establecido.
4. Imprimir, firmar y entregar el documento al area de documental.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD
1. Reunir los profesionales y disponerse a realizar la actividad.

El objetivo: Identificar las &reas de mayor dificultad o dependencia de las personas mayores,
con el fin de disefiar e implementar planes de intervencién y apoyo personalizado.

El whodas es un instrumento que permite evaluar el grado de discapacidad en seis dominios:
cognicién, movilidad, autocuidado, relaciones, actividades de la vida diaria y participacion
social.

2. Remitirse al cronograma Whodas para identificar las personas mayores que les
corresponde:

NO NOMBRE COMPLETO WHODAS
1| HELENA HERNANDEZ 09/04/2025

3. Realizar la evaluacion integral de las capacidades funcionales y el nivel de discapacidad
en el formato establecido.

La administraciéon de la escala Whodas se llevd a cabo mediante un seguimiento
estructurado de cada una de las personas mayores. Se revisaron las preguntas, que abarcan
seis dominios clave: cognicion, movilidad, autocuidado, relaciones interpersonales,
actividades de la vida diaria y participaciéon en la comunidad. Cada pregunta se respondi6
en una escala de 0 a 4, don 0 indica ninguna dificultad y 4 representa la imposibilidad de
realizar la actividad. Al finalizar, se calculan las puntuaciones totales para interpretar el grado
de discapacidad y se discuten los resultados, lo que permite planificar intervenciones
adecuadas segln necesidades.

4. Imprimir, firmar y entregar el documento al area documental. El equipo profesional realiza
esta actividad.

Materiales utilizados: Computador, impresora y papel.

Se anexa formato planilla de asistencia FOR-GD-023.

Asistentes

Nombre Cargo/Rol Dependencia

Se anexa registro de asistencia.
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Actividad Responsable Fecha limite
Compromisos | Se continuara realizando la evaluacion . T Durante el
; Equipo Interdisciplinario. .
integral Whodas. quipo Interdisciplinario convenio 9582

Proxima

reunion Se realizard Whodas de acuerdo con el cronograma.

Elaboro Yeny Milena Rincon Rodriguez - Psicéloga
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woA FORMATO PLANILLA DE ASISTENGIA ac, pem LAPA015983 - [PXT2020
138 BOGATA 0. gina: 1de 1
1. Tema’' Reporte Whodas 2.Lugar o Localidad o Sede :Comunidad de cuidado Hogar Clarita Santos 3. Fecha y hora: 09/04/2025 15:00 - 17:00
4. Nombre responsable: Sor Maria Gilma Castro Castro 5. Dependencia responsable:Subdireccion para la Vejez
6. » 8. Documento de identidad 9. Entidad / 11. Planta / o . '
ftarh 7. Nombres y Apellidos Benendencia 10. Rol / Cargo Contratist 12. Correo electrénico 13. Teléfono y Ext. / Celular 14. Firma
8.1 Tipo 8.2 Numero p——
R G Ri c 0 31 Comunidad de cuidado f Contrati hel , 3 2 ‘)
1 osa Helena Gomez Rincon c 209851 Hogar Clarita Santos Enfermera ontratista roshelengo@gmail.com 133724791 /
. Comunidad de cuidado . " . -
2 |Cleya Malagon Susa CcC 35410895 Hogar Clarita Santos Enfermera Contratista cleyis2013@gmail.com 3112316437 X a =
g Comunidad d idado i ! .
3 |Fanny Jannethe Pinzdn Amaya cc 35418468 H ogaur élarﬂa Z:‘:m Enfermera Contratista fannyjefe@gmail.com 3012368264 J’blﬂ“{% }f\
i " Comunidad de cuidado © .
4 |Adriana Rodriguez Bemal 86 1071329858 |0 o e Santos Enfermera Contratista |adr-ana-92@hotmail.com 3108394144
o Comunidad de cuidado . . 3 .
5 |Maria Gilma Castro Castro cC 43473060 Hogar Clarita Santos Coordinadora Contratista sormgilmal123@gmail.com 3117693692 lug, é\ l'i ‘
; 8 i Ci idad de cuidad : 2 =) .
6 |Yeny Milena Rincon Rodriguez cc 52666474 Hzgﬁn&ama s a:imas ° Psicologa Contratista yemiri2008@gmail.com 3003607163
2 5 Comunidad de cuidado = ;
7 |Edna Yolima Beltran Parra cC 52713618 Hogar Clarita Santos Gerontologa Contratista yolbe184@gmail.com 3046691052
" K Comunidad de cuidado Terapeuta " i ¢
8 [Viviana Ayde Josa Granja CcC 53155088 Hogar Clarita Santos Geupacional Contratista vajosag@gmail.com 3002863181
5 Ci nidad de cuidad ; ; 1 i .
9 |Johanna Marcela Yanes Suarez cC 1023875378 HZ;:: Clarita Sa:Jtoas > Trabajadora Social Contratista johanna.yanes.suarez@gmail.com 3125658815
R Comunidad de cuidado . . " P
10 |Yuly Paola Avila Torres CcC 1070010133 H ogaL:nc]u:ritaesantos Fisioterapeuta Contratista yulypaolaavilatorres@gmail.com 3208277062
i Comunidad de cuidado | Técnico en Gestion 7 L i
11 |Jenny Patricia Cardenas Gomez Ce 1070013975 Hogar Clarita Santos BekiErtal Contratista jpatriciacar@gmail.com 3108563982
; 5 7 C nidad d idado _ . £ .
12 |Yamile Andrea Viana Osario cC 43256738 Hg;aur &:maeszt:'t:s Nutricionista Contratista yamviana@gmail.com 3163094964
13
14 |
15
16
= \
18
18
20
1 de datos les:“En g de la Ley 1581 de 2012, me fue inf do que la ia Distrital de & ion Social - SOIS, es la responsable del tratamiento de mis datos personales recolectados ¥ podra realizar operaciones sobre los mismes para las finabdades establecidas en su Politica de i de dates . di ible en la pagna web de la enfidad. Entiendo
fque tengo dereche a entregar o no datos sensles, gue son aguelos que afectan miintimidad o cuye uso indebido puede generar discriminacian,
Por lo antenior, autorizo expresamente a fa Secretaria Distrital de Integracion Social para tratar los datos personales que se recolectaran mediante este registro, Entiends que para revocar o medificar esta awtorizacidn, as! como para consultar los datos alll almacenados, debo deigirme a la SDIS a través de sus canales de atencion a la ciudadania”
Toda actividad realizada de pausa debe ser rej al Proceso Gestion de Talento Humano — Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo.




