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ACTA N° 422
SERVICIO DE COMUNIDAD DE CUIDADO HOGAR SAN JOSE
SASAIMA-2023
FECHA: Sasaima, octubre 31 de 2023.

HORA: 3:00 p.m. —4:00 p.m.

LUGAR: Servicio de Comunidad de Cuidado Hogar San José Sasaima
TEMA: Formato de registro diario actividades de cuidado para la salud
ASISTENTES:

Julieth Letti Vargas Barrantes — Enfermera Profesional

Hna. Nubia Moya -Coordinadora

ORDEN DEL DIA:

Objetivo de la actividad.

Introduccion de la actividad.

Actividades desarrolladas.

Materiales a utilizar en la socializacion, capacitacion o actividad.
Compromisos.

arnE

DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES
1. Objetivo de la actividad

Dar a conocer a los auxiliares de enfermeria del Servicio Comunidad de cuidado del
Hogar San José Sasaima el formato de registro diario actividades de cuidado para la
salud y su debido diligenciamiento.

Cra. 7 No. 32 - 16 / Ciudadela San Martin
Secretaria Distrital de Integraciéon Social
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Introduccion de la actividad:

.+ Cumpliendo las normas del instructivo de bioseguridad para la prevencion, promocién y

~iconservacion:de la salud ¢on:ocasion de infecciones respiratorias, incluidas las originadas

+ipor la covid«19,-adoptadas por-laiServicio de Comunidad Cuidado Hogar San José Sasaima, se

" realiza la socializacién del “Formato de registro diario actividades de cuidado para la salud”

. .derlaisecretaria de Intégracion Social,.por parte de la enfermera profesional Julieth Letti Vargas
Barrantes.

2. Actividades desarrolladas

Los dias:30 y 31:de octubre del 2023, siendo las 3:00 p. m. se invita a los grupos de enfermeria

“’turno par e impar-a‘la:socializacién-en el auditorio “Formato de registro diario actividades de

“cuidado para-la: salud" se'inicia con el saludo de bienvenida a los grupos participantes se

- «.desarrolla-deforma presencial, con'ayudas visuales como diapositivas, formatos e instructivos,

.iposteriormente se:-brinda un espacio:‘para resolver dudas y recibir sugerencias y se finalizo
.agradeciendo por la participacién y vinculacién a la socializacion.

.. El primer formato ique se socializo es el “Formato de registro diario actividades cuidado
.paralasalud”, bajo la Ley 911 del 2004:la cual enuncia los principios y valores éticos del cuidado
de enfermeria.

Dentro-de esto se 'tuvo ‘en cuenta que el registrd de las actividades de enfermeria es un

. tdocumento legal el:.cual:no debe estar con enmendaduras ni tachones y debe ser diligenciado de

+wuna - farma:cronolégica; tener un recibido de la persona , registrar actividades de la vida diaria

( higiene mayor, higiene menor, .higiene oral, cuidado de la piel), asistencia en la alimentacion,

* administracién de tratamiento farmacoldgico, cuidados realizados (cambios posturales, corte de

' ‘ufias, ‘higiene dei ojos, cambiode pafal, entre otras) , tipo de eliminacién , novedades

" identificadas; 'la participacion en las actividades programada en las instituciones y terminar con
una entrega de la persona mayor.
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En la cualificacion formatos de enfermeria en

Ana Viviana Bernal —

Medico Equipo Técnico Sub Vejez

José David Sanchez -Jefe de Enfermeria Equipo Técnico Sub Vejez
Jessica Cabrera Sanchez- Gerontélogo Equipo técnico Sub Vejez

”B" CUALIFICACION EN

=19
(0

ENFERMERIA

DILIGENCIAMENTO NOTA DE

SubVejer

E m Josk David Stache - m.mmummwﬂumm

que estamos
construyendo

17. Culdado en
casa formato registro do_culdado para fa sal
ud 04-01-2022.doc

i ¥ 5,60 [t MARANY

a

erpondimko® “estodo de condencia’, “orealodida’, toa signos vitaes:
’ot:'umién con 0 5in oulgena’, volovorién cefolocaudol, deembuloritn 0 oyudo
orbisico.

Reolizor destripeida cefolocondal (igeos de Wdrolacida, color de ha piel, pupias),
eitoda de ko plel. Estodo mentol

Toleroncka ok viaorai:

Diurests, deposicida bafa:

Adhrentha ol trotamenty:

Nosedod especifica: duronte fa estocio, durante oy oxtividodes, umfo (15

medica, comblo entratamiata,
FIRMA: Nombee claro, CC y Firma. |

17, Culdado en
casa formato_rogistro de_actividades de culdado para la sal
ud 04-01-2022.doc

¢ Fechayhoras clacas, 9 Lhonss

¢ tnakendo: Describlr ba octhddodes realizodas por fa persona mayor, olormes o
navedodes detectodas,

FHAMA: Nombre claro, €C y Firma.

Cra. 7 No. 32 - 16 / Ciudadela San Martin
Secretaria Distrital de Integracion Social
Tel.: (1) 327 97 97
www.integracionsocial.gov.co

Cobendy “Reclbo periodn mayor ¢n “eipackd &n donde st rxide y poskin

O S U

Jessiea Cabrera Sénches - Gerontblogs Equipa Técnks Sub Viejar

LAE

FOR-GD-002
Pagina 3 de 4

NOTAS DE ENFERMERIA

19CE 50 11 3TAEIN 06 $ERVICION

LIy

FOSMATOH T CAATRO (AT AT TTADADE
T CUATO) PARA 1A SAILDH

ROARE DL PARTICIANTE:
Ih OF BEORENTD
[ ]
D

TECVIVR

TR
PR
A v
A, L1008

11 Cuidado on :
form; ades de cuidado
vd 04012022 doc

¢ bechay hor daris, s Lichonis ol cemendadris [TARDR)

¢ Dvabendy Descrble los octidedes realicados pot b persona mayoy, olangs ~

rovedodes detectodas
EM: Pensona mapor quien olevo bo wia ovsl, csiste @ ectividodes

projromades p«quwh«i«iphufu,wqhvnmmm 148 0 cite
médin, 8 oy novedodes descridides,

FIRMA: Nombre clova. CCy Firma.

17. Culdado en

casa formata registro do actividades de culdado para la_sal
ud 04012022 doc

¥ Fechay e dan, s achoras 1 emesdadins DYCALNOOE)
7 fratandy “Recib persona mayor en “esperio ¢n doade se redde y poskia

ergookmica® “estody de conctadk’, oo, oo dgros vioks: | ]

“observecida con o sin arigeno’,
Esteds mentol,
Teleroncia o la viacral:
Adberenca ol ratamizata:
Bako:

Noveded expecifico: duronte la estoncl, durorte las ecthidades, CALIDAD DEL ,' 4 /
DESCASO. i

FIRMA: Nonbee tlera (Cy Fitma,

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.



Y
SECRETARIA DE

BOGOTI\ INTEGRACION SOCIAL

FOR-GD-002
Pagina 4 de 4

Materiales a utilizar en la socializacion, capacitacion o actividad.

Computador
Diapositivas
Presentacion

Formato de asistencia
Mesa

Silla

LERREA S

Siendo las 04:00 p.m. se da por terminada |la actividad, se realiza |a invitacién a realizar educacién
continua.

5.Compromisos:

Compromisos Responsables Fecha de Ejecucion

Realizar aplicacion de los temas socializados | Enfermeria Inmediato
en las actividades establecidas en el Servicio
Comunidad de Cuidado Hogar San José
Sasaima para el cuidado de las personas
mayores.

CONVOCATORIA. Se propone una nueva socializacién para el dia @ de noviembre 2023.
En constancia de lo anterior firman:

Cargo o Tipo de

Nombres y Apellidos h i Dependencia Firma
vinculacion ,
Julieth Letti Vargas Enfermera Serwcp de Comunidad
B ¢ Profesi | de Cuidado Hogar San
arrantes rofesiona José Sasaima
Hna. Nubia Moya Coordinadora Servicio de Comunidad

de Cuidado Hogar San

Jose Sasaima N\m‘ “\)\, \C!-E}p

Anexos: Registré Fotografico, planilla de aslstencla,
Elahoré: Julieth Letti Vargas.

Cra. 7 No. 32 - 16 / Ciudadela San Martin
Secretaria Distrital de Integracion Social
Tel.: (1) 327 97 97
www.integracionsocial.gov.co

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.



R Cédigo; FOR-GD-023

PROGESO GESTION DOCLMENTAL Versidn: 1

AR ) T "' .. FORMATOPLANILLA DE ASISTENCIA | ST ' ' * [Fecha: Memo 12023023863 - 14/00/2023

SECRETARIA DE INTEGIACH

L . T g Vil Cho o R TTERm ieiieas T iPdgingridet. sl
= = - - 10 m@
A Tema iﬁ{f}'l { : "C[C;‘FD{ ) “QC&V CQ)'2 Lugar Comunldad de &iiiado. Hagar San Jqse : -i‘-’Fecha-y-hura : ‘:2:): e L_JW‘\
= — -
A 6, Documento de: .. ? Entldad o gy b SR s . T .
ifem | e dentidad T -] Dependencta i V10 -Gotreo slectranicd’ - .. |11, Teléfono y Ext 7 Callilai®]. ..~ _12_Firma ..
" AT A Hogﬂf San J -’056 i
- - Ao e e s Dcéw EARICO
2 Hogar San;José .
- T ""‘Sﬁsalm'a' o o '3204379180 f{’uo&cwﬂ A “.
’ : ST Hﬂgﬂr San José Failiis e T T
3 O SO I o | A, e e e aerssas Dol g e
‘ e L ' et
4. Crp T {07 2893422 )~ Sasaima [ Auxiliar de Enfermeria i e 3124008543 @Ah\%@\b\cﬁﬁdﬁ)
5' ALt Ho;jar San Joéé Ceiminaon T Acmaenls e i
T T T T B2 304442 Sasaima’ - 7 77 Auxiliar:de Enfermeria - 3133973513 - "'d'/'tl-'ﬁt‘(qip‘iu
s R Hogar San Jose a TSR RESE PRI E R Lr ’
o ~ 1070782628) “Sasaima —  { ‘Auxiliar de Enfermeria Jeontrafista < T 3102071037 - Q}ﬁ (s
7 ) b e o - : K - :Hgg}jr:s'an J(M:,, . 7' _ N " 5 ‘ : " PR FERRE = s - IR RNORAT e O L T 1 "“,‘;’j-'(s.‘::—,‘f:i h
2 Beltrén GonzélexEariny-Alsjandra ' 4077076847 "}~ Sasalma; 0! |- Aldliarode Enferméria’ fconiratista abﬂd?SSS@gma:l COIm 320456505 \{)&L\‘\{Yi\sq » ( L
8 o . Hogar San José N ! ! ] \ N -
QOsario Mufioz Rosa Yined 52657319 Sasalma Auxiliar. de Enfermeria jcontratista yined19@hotmail.com 3124891335 “-\j)o U‘)\‘)\«\\)
g Hogar San José angelicatatianarodriguez@hotmail.ca
Redriguez Amaya Angélica Tatiana 1074761733 Sasaima Augxiliar. de Enfermeria_|contratista m 3222852199 V
Hogar San Jose
10 . " ) . .
COcampe Lancheros Diana Marcela 1074780632 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria [contralista docampolancheras@gmail.com 303140172 D O,n C .O clim ﬂo
14 Hogar San José ‘
Gaitdn Martinez Jacqueline 5265530 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria |contratista jacquelinegaltan092@gmait.com 3107743316 5
12 Hogar San José )
Mencada Feo Ana Mitena 52656217 Sasaima Augiliar. de Enfermeria_|centratisia anamilenats gohotmal.com ‘ 3118308465 W
Hogar San José
13 . .
Colorado Bustos Yazmin Mayerly 39312805 Sasaima Auxiliar, de Enfermeria [contralista Mayuyad29@gmail.com 3144461800 \ﬁQZUJQVK Cg%-\sg@:
14 Hogar San José I -4
Saldafia Perez Marina 20705624 Sasalma Auxifiar, de Enfermeria icontratista marinaperez1309@hotmail.com 3132198764 £
15 Hegar San José e
Triana Olaya Karen Paola 1077959314 Sasaima Auxdliar. de Enfermeria lconiratista karen-1823 @hotmail.com 3003514051
16 Hogar San José
Rarros Orliz Angie Lizeth 107259345} Sasaima Auxiliar. de Enfermerla [conlratista alramos35@misena.edu.co 3232205386 ﬂ YVIes 4 E Gﬂtﬁ
Hegar San José I
LA SRR . et ; . ' )
- Riveros Canilio Sol Esperanza 28555071 Auxiliar. da Enfermeria | contralista cariveros 1982 @hotmail.com 3107900914 §’}/ gza» ]
18 Hagar San José
Ramirez Gonzélez Flor Nelly 1072592637 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria |contralisla flor63 Zramirez@gmait.com 3133848248 ¥V Fi
19 Hogar San José . :
Ramirez Castilio Sandra Liliana 52654417 Sasalma Auxillar. de Enfermeria |contralista santifer/ @hotmail.com 3207689302 / . TR ik
20 . Hagar San José
Malagbn Lara Nubia Yaneth 20370969 Sasalma | Auxiliar. de Enfermeria |contralista nubyaneth03@outlook.com 3223034759 MU,NWWP

Tratamiento de datos personates: Los datos personales aqul consignados tienan caracter confidenclal, razén por la cual es un deber y un compromiso de [os asistentes y de Ja SDIS no divulgar informacién alguna en propdsito dlrerenie a
[a de este registro so pena de las sanciones legales a que haya lugar de acuerdo con la Ley 15681 de 2012 y Decreto 1377 de 2013,




PROCESO GESTION DOCUMENTAL

; FORMATO PLANILLA DE ASISTENCIA

Cédigo: FOR-GD-023  © . -~

Version: 1

Fecha: Memo 12023023863 - 14/08/2023

. |Pagina: 1de i

{78! Facha.y hora:

B g -

ey 1c:) 4'3’:;‘@;‘»"

W8 ,,()m"z

‘“‘\

4. T 6. Documento.de gy Al et : i g . 0L )
. . .jhﬂﬁm”ﬁfé”s_yﬁpelfldos,._ B Nt Sl RATECARGE rtalSE" : Cf):{feo elett.fgpxc?o - 1. Tetéfano.y Ext Celifal’| .. ..12. Firma
i 1' i 2efan Pedraza Yissiod foss R sl “ixingg Loty ALEADIVGRY
o " Rueda Alforiso Kalhieiie Dayana N 1004006661 I -~ Auxilar. de Enfermerla corflralista” "~ ™" " ayanarizedsl22 @gimail.cofi - T35 m&(\(\ QW‘
) Pieirn Rios Do b . 51 Hog .Sa.ﬂ:JOSé Taarler fle Eri . . g 10 O
2 T Segura DéysiJo T 1016021386 0 Sasaima T | Auxdllar de Enfemlerla T d’ey 151212@glm - - -'-'3'12'322'9;31-1 &j‘j‘f‘ D =
’ Claya Racha LT s ] Hogar, Sap José Al G o dieriydy d|anamarcelabelaranowuches@gmall [ 5T A B ,_S)
:. " Hiajarano Wilkches | ST T 0262 4l ”Sasaima' T A illar de Enfermerla R om i - AReTe LC{ mc AN
4 o EOLATLY HogarSan José AUNAAT Lt - feien ot e tenrs SR
e T o o ﬂ)70780841 » in | Audiliar de Enfermerta” ” duqueanassuephany@gmali com B 314’4434&14 @L.d /)r
‘5' Febran P o HogarSan.Jnsé & = Jauracrsfinamontangziicrez@gmail.co 5
T Munlanezlflﬁ?ez Cdiira Cristing D T 107259239 T Sasalfia ] Auxiliar ﬂe'EMEm\&ﬂH T L e T " 32238841‘17 ((""]‘( ﬂ_[",[ W\
4ﬁrr G 5| Hogar San José S e lhaaan Loes Hae e aihiiod : RERVERD S
T {o70781055)° " Sasaima” ”" © )" Auxiliar, de'Enfermeria |eontralista” yerii!gﬁenem@guiai[cd ) “a21a00t 118} (€7 (é{y WP r(_)
R O wi Hogar San José i 5 B I Ry - RN Sy ERTER T I 7 y/ cal
. 2= {074187936}- - "Sasalma’ " . |- Aukillar dé Enfermétia‘ [donlralista sami_9511@hotmail.com 3209103810 7253 it~ 3
B Hogar San José T ', =
Palifio Patific Angela Mazia 1077976086 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria [conlratista angelbello.com@gmail.com 3134,(1945/ -~ 1/} ke
9 Hogar San José #
Crtiz Gloria Esperanza 21113581 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria [canlralista [glorizortiz0103@gmail.com 3103060545
Hopgar San José
10 " . ; &ri}v ?
Suarez Persira Nidia Aleida 20916679 Sasaima Auxliar, de Enfenmerta canbratista marianaisa04 @hotmait.es 3105971870 (\\U.“B‘ A\&Lb e
1 Hogar San José
Gallego Mufioz Viviana 1070959764 Sasaima Auxiliar, de Enfermeria {conlrafista vivianagatfegsmunezE3@gpmail.com 3124330082 ‘\ C%SC) B
12 Hogar San José ‘o
Quinceno Figueredo Maria Elena 1670782356 Sasaima Auxiltar. de Enfermeria jcontratista gmarian-18@hotmail.com 3118404694 ﬁ\ ot
13 Hogar San Jfosé
Rarmlrez Martinez Deicy Viviana 1070782229 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria [coniralista deisyra7 @hotmail.com 3167255287 %{M %m 1 b -
Hegar San José ] E T
14 -
Hemefio Derly Esmeralda 53890688 Sasaima Auxiliar. de Enfeieria |contratista derye346@hotmail.com 3046115316 (W\ﬂ \dﬁ&\
15 Hogar San José yessicalarenabeltranpedraza@gmail.c ’Y L (@_J&h\
Beltran Pedraza Yessica Lorena 1070781599 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria |contralisia om 3013031567 P 4
16 Hagar San José -
Neira Rios Diana Mayery 1108675078 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria |contratista diananei@hotmail.com 3002604428 iy
17 Hogar San José - ¥ 4 -
Olaya Rocha Elizabeth 1072592668 Sasalima Auxiliar. de Enfermeria {contratista elizabeth.olayarocha99@gmail.com arszonied] ¢k ; (’)
i
18 . Hogar San José ) _ _ { ! ]
o s Albomoz Yazmin 20916781 Sasaima Auiliar, de Enfermeria e a ycasalbornoz@hotmail.com azossoazal [U LS fef oy
19 ’ Hogar San José e
Tahares Rojas Gloria Nesly 30225156 Sasaima Auniliar, de Enfermeria |conlralista yoyatabares@gmail.com 3124943261(::} 3¢ s
20 Hogar San José - ¢ - .
Alvarez Rocio Glaudia 1072746535 Sasaima Auxiliar. de Enfermeria |contratista claudiaaristizabal1988 @hatmail.com 3102419513 G\C}LU (“ A A N

Tratamiento de datos personales; Los datos personales aqui consignados fienen carécter confidencial, razon por la cuat es un deber y un compromiso de los asistentes y de a SDIS no divulgar informacién alguna en proposito diferente a

la de este registro so pena de las sanciones legales a que haya lugar de acuerdo con fa Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377 de 2013,




REGISTRO FOTOGRAFICO

Nombre de la actividad: Formato de registro diario actividades de cuidado para la
salud

Area encargada: Enfermeria

Fecha: Sasaima, octubre del 2023.

Hogar San José
Cra 4# 6-21

30 oct. 2023 3:07:10 p. m. ' 30 oct. 2023 3:47:16 p. m.

B
“‘* £
>~

SEEE(E]
Hogar'San José
Cra 4# 6-21
3d,0ct: 2023 3:12:07 p.m. 31%0cte2023 3:02:54 p. m.




