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DATOS DE LA PERSONA CON DISCAPACIDAD

NOMBRE COMPLETO DE LA PERSONA CON DISCAPACIDAD: FECHA DE INTERVEN-
EDGARDO ANTONIO MONTOYA MARIN %ILI(I)O"(‘S;ZOZS

DATOS DE LA PERSONA CUIDADORA

NOMBRE COMPLETO DEL CUIDADOR/A
GILBERTO DE JESUS MONTOYA MARIN

PROFESIONAL QUE REALIZA LA INTERVENCION

NOMBRE DEL PROFESIONAL PROFESION TELEFONO DE CONTACTO
SINDY YULIANA PATINO ENFERMERIA 311 8280835
MUNOZ
TIPO DE INTERVENCION REALIZADA
Cuarta visita X
TEMAS:

e Verificacion de la implementacion de los habitos concertados en visitas previas.
e Aclaracion de dudas presentadas en el nucleo familiar.
e Recomendaciones finales.

DESARROLLO DE LA REUNION

Intervencidon enfermeria:
Durante la cuarta visita se trabajaron los siguientes aspectos con la familia Montoya Marin:
Educacion en adherencia al tratamiento

e Se realiz6 retroalimentacion sobre la importancia de seguir las indicaciones médicas de forma es-
tricta, respetando horarios y dosis de medicamentos.

e Se verificaron estrategias implementadas para el recordatorio de medicamentos, recomendando el
uso de alarmas, pastilleros y tablas visibles para facilitar el seguimiento.

o Se reforzd la importancia de asistir puntualmente a controles médicos y examenes de seguimiento,
destacando que estos permiten evaluar la evolucion del estado de salud.

e Se explicaron signos de alarma que requieren consulta inmediata: fiebre persistente, dificultad para
respirar, dolor intenso, alteraciones en el estado de conciencia, entre otros, enfatizando cuando
acudir al servicio de salud.

Educacion en higiene del sueio

e Se dialogo sobre la importancia de mantener horarios regulares de dormir y despertar para promo-
ver un descanso reparador. L .

e Se reforzo la necesidad de evitar pantallas (celular, television) al menos 30-60 minutos antes de
dormir.

e Se sugiri6 crear rutinas de relajacion nocturna como lectura tranquila, aseo nocturno y respiracion
lenta.

e Se recomendd mantener el dormitorio oscuro, ventilado, silencioso y con temperatura adecuada,
adaptandolo segun las necesidades del usuario en condicidn de dependencia y de los cuidadores.
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Intervencion osteomuscular:

Actividades realizadas:
Revision de avances en ABVD:

e Se observo nuevamente la rutina de bano, vestido y alimentacion con acompafiamiento, identifi-
cando progresos en la participacion del usuario, especialmente en el aseo del rostro y el uso de
utensilios durante la alimentacion.

o Se reforzoé con la familia la importancia de permitir al usuario realizar las actividades que puede
por si mismo para fomentar independencia y autoestima.

e Se brindaron recomendaciones sobre como acompanar de forma segura, sin sustituir acciones
que el usuario logra realizar.

Refuerzo en adherencia a rehabilitacion y ejercicios terapéuticos:

o Se evalud la practica de ejercicios de flexidon y extension de brazos y piernas, movilizacién de tobi-
llos y muiecas y respiracion durante actividad fisica.

o Se reforzo la necesidad de mantener una rutina diaria o interdiaria segun la tolerancia del usuario,
ajustando la intensidad y frecuencia.

o Se aclararon dudas sobre la ejecuciéon de algunos movimientos y se ajustaron posiciones para evi-
tar sobrecarga.

Educaciéon adicional:

o Se explico como estos ejercicios y la participacion activa en ABVD previenen el deterioro funcio-
nal, reducen rigidez y dolor, y fortalecen la coordinacion.

o Se dialogo sobre la importancia de mantener las rutinas de forma constante y adaptada al ritmo
del usuario para evitar fatiga.

CONCLUSIONES/RECOMENDACIONES

Area de enfermeria:

Durante la visita se identifico que la familia ha comprendido la importancia de mantener una adherencia
estricta al tratamiento, utilizando herramientas de apoyo como alarmas y pastilleros para evitar olvidos. Se
observod disposicion para asistir puntualmente a controles médicos y se reforzo el reconocimiento de signos
de alarma que requieren atencion inmediata.
En relacion con la higiene del suefo, se evidencio interés en mantener horarios regulares, implementar|
rutinas de relajacion y crear un ambiente adecuado para el descanso, reconociendo el impacto positivo de
estas practicas en el bienestar del usuario y cuidadores.

Seguimiento a habitos concertados:
Adherencia al tratamiento

e Se verificd que la familia ha implementado el uso de alarmas y pastilleros para recordar horarios de
medicamentos, manteniendo disciplina en las dosis indicadas.
° Sel_cg:ngtaté la asistencia a los controles médicos programados, llevando los examenes de control
solicitados.
e Se reforzé la importancia de reportar de inmediato signos de alarma como fiebre persistente, difi-
cultad respiratoria o cambios en el estado de conciencia, notando que la familia reconoce estos
signos y sabe a donde acudir en caso de presentarse.
e Se evidenci6 disposicion para mantener la adherencia al tratamiento de forma constante como parte
del autocuidado y prevencidon de complicaciones.
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Higiene del sueno

e La familia ha establecido horarios regulares de dormir y levantarse, manteniendo estos tiempos
incluso durante fines de semana.

e Se observé que han reducido el uso de pantallas antes de dormir, incorporando actividades tranqui-
las como lectura y aseo nocturno como rutina previa al descanso.

e Se adecud el ambiente de descanso, garantizando oscuridad, ventilacion adecuada, silencio y tem-
peratura confortable en el dormitorio del usuario y cuidadores.

e Se reforzé la importancia de mantener estas practicas de forma continua, evaluando el impacto
positivo en el descanso y el bienestar emocional del nucleo familiar.

Area osteomuscular:

Durante la visita se evidencié un progreso significativo en la participacion del usuario en las Actividades
Basicas de la Vida Diaria (ABVD), especialmente en el aseo personal y la alimentacion. La familia ha
mostrado compromiso y disposicion para acompafiar adecuadamente el proceso, permitiendo mayor au-
tonomia al usuario. Ademas, se ha reforzado la importancia de mantener la adherencia a ejercicios tera-
péuticos, observandose una practica adecuada y adaptada a sus capacidades. El ambiente familiar favo-
rece la continuidad del proceso de rehabilitacién y cuidado.

Seguimiento a habitos concertados:
Observacion de Autonomia en ABVD (Actividades Basicas de la Vida Diaria)

e Frecuencia: Diario

e Actividad:
o Observar si el usuario realiza por si mismo el aseo personal, vestido y alimentacion.
o Anotar qué actividades realiz6 sin ayuda y en cuales requirié apoyo parcial o total.

Rutina de Ejercicios Terapéuticos

Frecuencia: Diaria o interdiaria (segun tolerancia)
Duracion: 15 a 30 minutos
Ejercicios recomendados:
o Flexién y extension de brazos y piernas
o Movilizacion de tobillos y mufiecas
o Ejercicios de respiracion profunda (antes y después de la rutina)
o Adaptacion: Reducir repeticiones si hay signos de fatiga, dolor o dificultad.

SINDY YULIANA PATINO MUNQZ
PROFESIONAL DE ENFERMERIA
TP: 1057758609



