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Servicio integral de bienestar y cuidado para pereonas

Servicio Social/Modalidad/Estrategia _ mayores! comunidad de cuidado 11 Unidad Operativa/Lote/Zona __ Caminos de Vida

Localhidad N/A 2 1 Fecha de Ejecucion

Linea Participacion IV 21 ’ 9 ] 2022] al 21

o]

2022

22 Nombre del encuentro Comité PA1 "Mi opinion Cuenta™

2.3 Acompahante social a cargo de la dipitecidn Zulay Rojas Vargas-Profesional en Trabajo Social

32 DESARROLLC

31 OBJETIVO GENERAL )

Crea’ un conité paiaipative con personas mayores con capacidad cogniliva y_el equipo interdisciplinarios a fin de conocer sus diferentes

opniones € Nauetudes & cerce de l2 activioades propuestas en el PAl, asi mismo que sean veedores en el cumphmiento de las actividades y agentes

DaTIpEVOS €N € entome sodial

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

oc

21.08" € I personas mayores €' objetive ge Iz actividad y su importancia

N0%e” sUt ODINIDNes glercz oe las activiaades y oel proceso de institucionalizacion y atencion en el hogar

e rr

nlo o

)

O
o

menta” I Paticipacion active v te motivacion de invitar a otros hacer paricipes

3.3 METODOLOGIA

TN MOMERTO)

NCIAL

£Si2 acvidad s€ realizare e Oie 2° Oe sepliemare oel 2022 en la Comumidad y Cuidado Caminos de vica en donde se adecuara el lugar para dar cumplimiento cor

|z reanion oel comite PAl z fin oe socializar e! objetive de estz actividad y cumplimiento con la reunion del comite PAI. socializando la importancia de ser veegoras

v 2gentes actives frente a cumplimiento v panticipacion de las aclividades propuesta en el Plan de Atencion Institucional PAI

As mM'STMO CONOCe” c2ce une € sus opiniones o aportes duranle este proceso de institucionalizacion_se dara cumplimientos a Ios protocalos de bioseguridad con e

USC O€ tanabocas er espacios cemaoos el lavado de manos antes de inciar l2 reunion y el uso del alcohol antiseptico al 70% durante |a actividad

Stz activicad se oesarrolic el diz 21 de septiembre del 2022 en el Centro de Comunidad de Cuidado Caminos de Vida teniendo en cuenta los protocoles de bicseguncad

2S' COMO e 1ava0s 0e mands el uso permanente oe tapabocas en espacios cerrados. alli se da inicio con la reunion del comite teniendo en cuenta los cambios que

SEZ r€21iZ320 O€ !z DeTsonas mayores cedido al deterioro coanitivo v fisico gue han tenido algunos de ellos Por lo tante se ve la necesidad de incluir 3 otras persenas

mavores £ats Que hagtar pane o€ este comite realizando |z activicad en el area del comedor del Centro de Comunidad de Cuidado Camines de Vica con e! apove

22 arez 0€ 0eTONDI0CiEé SE G INICIC con Iz bienvenida @ cadz una de I2s personas mayores @ quien se les socializo el obietivo de la actividad sience este

“Conoce- las orferenies ooiniones e Inguietudes & cerce de las actividades propuestas en el PAI_asi mismo socializarle sobre la quinta salida ludica que se va a

é realizar curante e presente Denolo 2s como evaluar lz activicac realizada frente a |a celebracion del dia de amor y amistad Alli mostraron interes y agradc por o
g < |socalizaoo frente & lz selice luaice v frente 2 las aclivicades que se realizaran dentro de la institucion Refineron aarado por las diferentes actividades aesarroliadas
< - |ourante e peniode manifestanoc cue sus companeros se han vinculado de manera activa
~ = |Posteniormente se les za-aoecio pnimergmente por el interes que han tenido en participar en el comite y en todas las actividades propuestas por las diferentes
- ZrE2S SE IES MOoLVe £ SegJir siendo ggentes activos invitando 2 sus demas companeros. se les refiro que en caso de que llequen a evidenciar cualguier maltratc 3aouse

¢ negligenciz Ic iInformaran pare poder actuar en el momento de iaual manera se les informo sobre el buzon de sugerencias para que hagan usc de el ne sclamente

parz gue.Es C reciamas sing tambien pare feliciar hz las diferentes areas o a sus companeros por la participacion

se ies s0Cialzo SODre |z entrecs oe dotacion que se relizara el final del mes en donde esperamos contar con el apoyo de cada uno de ellos @n cuanto a [a disoesicion

¢ iz entrecz v lz INvitaCion & sus compaheros Por otra parte tambien se les socializo sobre la revision de loker que se ha venido realizando en 1as unidades haoiacionaias

eslo con el fin de retrar cualouier elemento conopuzante que tengan o retirar prendas que se encuentren sucias 0 que perenezcan a otras personas

se les resomizlizo sobre los dizs de las actividades propuestas en el PAl y sobre las llamadas 3 referentes familiares v sociales
s Finaimente se logro transmitir 1a informacion pertinente al comite. 251 mismo se logro obtener |a participacion activa e cada uno de Ios intearanies
; 2 conocienco sus aportes frente 2 lo socializado se les continuo invitando a vivir tranquilos_manteniendo un entorno activo vy feliz en este proceso de

z
cz o envejecimiento compartiendo con sus companeros
o ==
-
-
-
34 RECURSOS
Silias
Libre
lapicerc
alconhol
Celuiar
4_EVALUACION DEL ENCUENTRO
Se logra evidenciar & Wraves de lg actividad desarrollada que |a personas mayores denotan INteres por ComMpaitir sus expenencias y apartes frente
& lo socializedo_asi mismo se 10gra evidenciar una buena paricipacion y apoites ds |as peisonas mayores
dejando mensajes de gratitud_amor, esperanza y felicidad

Fecha de evaluacion del encuentro 21/09/2022
Nombre del profesional que evalda Zulay Rojas Vargas- Trabajaora Social
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Tratamiento de datos personales: Los datos personales aqui consignados tienen caracter confidencial, razén por la cual es un deber y un
compromiso de los asistentes y de la SDIS no divulgar informacién alguna en propdsito diferente a la de este registro so pena de las sanciones

legales a que haya lugar de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377 de 2013.
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EVIDENCIA FOTOGRAFICA

Actividad: Mi opinién Cuenta
Linea: Participacion
Fecha: 21-09-2022
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