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ACTA N° 416

FECHA: La Mesa,21 de Noviembre de 2023.
HORA: 04:00 p.m. - 05:00 pm.

LUGAR: Comunidad de Cuidado La Mesa

TEMA: Captura Pantalla de Ingreso Plataforma SDIS

ASISTENTES: Maria Del Pilar Garcia Galvis — coordinadora , Equipo multidisciplinario
ORDEN DEL DIA:

1. Captura de pantalla de ingreso a la pagina web de la SDIS y formato consultado

DESARROLLO:

1. Captura de pantalla de Ingreso a la pagina web de la SDIS

G Gm: x 7. Subdi 1 x —+ ~ x
< C @ sig.sdis.gov.cofindex.php/es/prestacion-de-los-servicios-sociales-documentos-asociados/prestacion-de-los-servicios-sociales-documentos-asociados-vejez G 2 % & O a
B FICHE SIKBE PIOYECIS 109 ENVEJECTIRILD LYo, deuve y 1812 .
6. Subdireccion para la Adultez
. ) 1. Generales [regresaral indice
7. Subdireccion para la Vejez [Regi 1
8. Subdireccion para la Familia * Instructivo Salidas extramurales para personas mayores INs-pss-
9. Subdireccién para asuntos LGBTI e Formato Cruce individual bases de datos ror-ess377
10. Subdireccién para la Discapacidad * Formato Seguimiento individual
11. Direccién de Nutricién y + Formato Nuevas personas mayord 2™ Wiovd la sanitaria covid 19
Abastecimiento . . . . . e iin
o Anexo 1. Orientaciones para la prevencién, contencién y mitigacion del coronavirus Covid-19 en
Indicadores personas adultas m. s, centros vida, centros dia y centros de proteccién de larga estancia
para adultos mayo mento externc)
Riesgos
+ Anexo 2. Poster para el lavado de manos OMS (documento externo)
= Anexo 3. Cartilla para adultos mayores -Cuidados en personas adultos mayores en aislamiento
preventivo frente a la COVID-19 (documento externo)
e Anexo 4. Poster para la desinfeccién de manos OMS (documento externo)
o Anexo 5. Recomendaciones técnicas de preparacion, uso y almacenamiento adecuado del
hipoclorito de sodio en los prestadores de servicios de salud (documento externc)
2 Apoyos econdmicos para la persona
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20220516 for_pss 224 v2_formato_seguimiento._individual - Excel
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FORMATO SEGUIMIENTO INDIVIDUAL

Caddigo: FOR-PSS-224

Fecha: Memo 12022016490 — 13/05/2022

Al ingresar a la plataforma del mapa de procesos no se evidencia ninguna modificacién en el formato.
Fecha de Ingreso: 01/11/2023
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3.1 Cuidado transitorio Dia - Noche [regresar al indice 1

Lineamiento Servicio integral de bienestar y cuidado para personas mayores en modalidad de
cuidado transitorio unsss.o2s

Instructivo para la elaboracién y aprobacién del plan de atencién institucional- PAI is-pss-css

Formato Plan de atencién integral (PAl), modalidad cuidado transitorio ror-pss420

Formato seguimiento plan de atenci6n institucional- pa ror-psss16

Formato registro de desarrollo actividades modalidad de cuidado transitorio dia-noche ror-pss-517

Formato Registro constantes vitales para persona mayor For-pss-sis

Formato recepcién y entrega de pertenencias For.pss 519
« Formato planilla recepcion y devolucion de ropa para lavanderia ros-pss-520

e Formato entrega de elementos decomisados For psss21

& Formato Encuesta de percepcién del servicio modalidad cuidado transitorio For-pss-s522
e Formato acta de compromiso individual ror-pss-s23
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Fecha de Elaboracién: DD __ MM AA
Etapa de Elaboracién: INGRESO ___ TRASLADO ___ EGRESO ___
Servicio Social
Modalidad
Unidad Operativa
Nombre de la Persona Mayor.
No. d de identidad de
LISTA DE CHEQUEO
e Se—— Cadad } Bueno ] ERs;z‘l’l?m l Malo

FORMATO INVENTARIO DE PERTENENCIAS

Cadigo FOR-PSS-579

Fecha: Memo 12022016510 - 13/05/2022
Al ingresar a la plataforma del mapa de procesos no se evidencia ninguna modificacién en el formato.

Fecha de Ingreso: 13/11/2023
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Prestacion de
servicios sociales

Objetivo
Caracterizacién del proceso
Procedimientos
Documentos asociados

1. Documentos generales

2. Subdireccion de Gestion Integral

Local

3. Subdireccién para la Identificacion y

Inicio Administracion del SG ¥

Prestacién de servicios sociales para la inclusion social /
Indice

1. Generales

2. Apoyos econdmicos para la persona mayor
3. Senicio integral de bienestar y cuidado para personas mayores
3.1. Cuidado transitorio Dia - Noche
3.2. Comunidad de Cuidado

4. Servicio social Centro Dia

4.1. Centros Dia Estrategia Redes de Cuidado
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FORMATO REGISTRO DE MORBILIDAD, ACCIDENTALIDAD Y MORTALIDAD
DE PERSONAS MAYORES

Cdédigo FOR-PSS-222

Fecha: Memo 12022016510 - 13/05/2022

Al ingresar a la plataforma del mapa de procesos no se evidencia ninguna modificacion en el formato.
Fecha de Ingreso: 20 /11/2023
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Formato Certificado aprobacién de cupos rorpss 218

Formato Registro de morbilidad, accidentalidad y mortalidad de personas mayores

Formata Ingreso individual de medicamentos para persona mayor

Formato Plan de cuidado

Formato Valoracién inicial de enfermeria

Formato Valoracién funcional integral

Formato Recomendaciones durante la salida temporal de personas mayores

Formato Inventario de pertenencias

Formato Seguimiento al consumo alimentario de personas mayores

Formato Plan de Atencion Integral Individual - PAIIN

Formato Administracién de medicamentos para personas mayores

Formato Encuesta de percepcion del servicio modalidad comunidad de cuidado ror

.

Formato Listado de modificacianes alimentarias por participante
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2 Cédigo: FOR-PSS-575
3 PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Version: 0
4 FORMATO VALORACION FUNCIONAL INTEGRAL Fecha: Memo 2022016510 - 13/05/2022
5 || F— Pagina: 2 de 13
6
7 VALORACION TRABAJO SOCIAL
8 ||UNIDAD OPERATIVA:

©

FECHA: DiA MES ARNO
10 ||I. DATOS DE IDENTIFICACION

11 ||Nombres y Apellidos:

12 ||Fecha de nacimiento:, Lugar:

13 ||Area Rural: Area Urbana:____ Edad: Identidad de genero;
14 ||Tipo de identificacion: C.C.____DE____ Otro___ Cual No. de

15 ||Ultima Ocupacién._____ EstadoCivil____ Nivel de escolaridad:

16 ||Afiliacién en Salud: (16) Si, No Cual:

17 ||Remitido por:
» PSICOLOGIA Instrucciones PSICOLOGIA ~ TRABAJO SOCIAL Instrucciones T. SOCIAL | TERAPIA ... & L) »
Lista H @ EN- ] + 100%

& O suscor iy € = R w0 O m 6 Fuo. ~ & & ® e U0 W
FORMATO VALORACION FUNCIONAL INTEGRAL
Codigo: FOR-PSS-575
Fecha: Memo 12022016510 - 13/05/2022
Se ingresa a la plataforma del mapa de procesos de la SDIS, en donde no se evidencia ninguna
actualizaciéon en el documento consultado.
Fecha de ingreso: 20/11/2023

Cra. 7 No. 32 - 16 / Ciudadela San Martin
Secretaria Distrital de Integracién Social
Tel.: (1) 327 97 97
www.integracionsocial.gov.co
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Formato Valoracion inicial de enfermeria ror-pss-s1s

Formato Valoracion funcional integral

Formato Recomendaciones durante la salida temporal de personas mayores ror-#ss577

Formato Inventario de pertenencias ror
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.
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2 Codigo: FOR-PSS-575
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3 INGLUSION SOCIAL Versian: 0
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5 Pagina: 7 de 13
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10 ||PATOS GENERALES
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FORMATO VALORACION FUNCIONAL
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Version: 0

Fecha: Memo 12022016510 - 13/05/2022

Pagina: 7 de 13

Al ingresar a la plataforma del mapa de procesos no se evidencia ninguna modificacion en el formato.

Fecha de ingreso: 15/11/2023

Hora: 10:58 a. m.

Inicio  Administracion del SG ¥ Procesos del Sistema de Gestion ¥ Novedades v 2
“ » C M 25 sig.sdis.gov.co/index.php/es/gestion-ambiental-documentos-asociados#ambé G = 4 0O ‘ :
* Formato Declaracion de compromiso para el Plan de gestion integral de
residuos hospitalarios y similares A-
* Formato Ruta recoleccion interna de residuos hospitalarios y similares ror
® Formato RH1 registro diario de generacion de los residuos hospitalarios ror-Ga-
e Formato Lista de chequeo de verificacion interna de residuos hospitalarios y
similares ror-Ga-022
* Formato Lista de chequeo de verificacion externa de residuos hospitalarios y
similares For-GA-
e Formato Lista de verificacion al transportador de residuos hospitalarios y
similares ror ca-cz4
® Formato Reporte trimestral de residuos hospitalarios y similares
. . " .
7. Directrices Gestion Integral de los Residuos -
. . . . .
Residuos liquidos (vertimientos) regresar al indice |
o Plan Gestion integral de aceite vegetal usado y grasas ria-ca-005
https://sig.sdis.gov.co/images/documentos_sig/procesos/gestion_ambiental/documentos_asociados/20230314_for_ga_024 v1_lista_verificacion_transportador_residuos_hospitalarios_similares.doc -
; - - ESP 10:44a m
| & m Q Blsqueda E Q@ - a . $ O e S S~ ROD 0 B
(=] < 20230314 for_ga_024 v1_lista_verificacion_transportador_residuos_hospitalarios_similares (3) [Mod Maria Fernanda Suarez Martinez @ =B
Archivo  Inicio  Insertar Disefo  Disposicion Referencias  Correspondencia Revisar  Vista  Ayuda Disefio de tabla Disposicién Q :Qué desea? £ Compartir
TY PROCESO GESTION AMBIENTAL EOR-GA 824
G FORMATO LISTA DE VERIFICAGION AL
x TRANSPORTADOR DE HOSPITALARIOS Y
52
BOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA:
DIRECCION: [TELEFONO: [CIUDAD:
PERSONAL RESPONSABLE:
CARGO:
FECHA: [
NOMBRE DE LA EMPRESA TRANSPORTADORA: _|
ASPECTOS POR INSPECCIONAR foMP"\;g OBSERVACIONES
1. CHEQUEO AL PERSONAL
7.1 LEIl personal que realiza el ransporte cuenta
con soportes del curso basico obligatorio de
capacitacion en transporte de mercancias
peligrosas?
1.2. El personal cuenta con los elementos de
proteccién personal adecuados al tipo de
residuos que transporta.
2. CHEQUEO DE SENALIZACION AL VEHICULO
2.1 Los vehiculos utiliza senalizacion visible,
indicando el tipo de residuos que transportan,
especificando el nombre del municipio(s), el
nombre de la con direccién y teléfono.
2.2. El vehiculo posee rétulos de identificacion. E
2.3. Se encuentran bien ubicados los rotuios de ;
identificacion del producto. )
"20230314_for_ga_024_v1_lista_verificacion_transportador_re...": 5.513 caracteres (valor aproximado). [ s - ] + 100%
: = & = ESpTs 2:09 p. m.
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Formato lista de verificacion al transportador de residuos hospitalarios y

similares

Cddigo: FOR-GA-024
Fecha: Memo 2023007801-14/03/2023
Al ingresar al mapa de procesos no se identifican cambios en el formato

[ | © 7 Subdireccion paralaVejez X
« C () https://sig.sdis.gov.ce/index php/es/prestacion-de-lo: ociales-documentos-asociados/prestacion-de-los-servicios-social (]
E) Importar favoritos | ¢ Favoritos () Coida de persona.. [ Secretaria Distrital.. @ WhatsApp W Listado de 267 Ding.. [ Inicio % Aula Virtual Iniciar
e Protocolo Traslado de pacientes al servicio de urgencias
« Protocolo Traslado de personas mayores
e Protocolo Uso de la habitacién para relaciones afectivas e intimidad
« Reglamento interno del personal de enfermerfa
 Formato Certificado aprobacién de cupos
« Formato Registro de morbilidad, accidentalidad y mortalidad de personas mayores
 Formato Ingreso individual de medicamentos para persona mayor
+ Formato Plan de cuidado
+ Formato Valoracién inicial de enfermeria
e Formato Valoracién funcional integral
 Formato Recomendaciones durante la salida temporal de personas mayores
 Formato Inventario de pertenencias
« Formato Seguimiento al consumo alimentario de personas mayores
« Formato Plan de Atencién Integral Individual - PAIIN
hitps://sig.sdi i _de_servicios_sociales_para_la_inclusion_socialfdoc_aso/7.vejez/30220513 for_pss_515_vd_valoracion_inicial_de_enfermeria.xlsx
M | B 7. SubdireccionparalaVejes % | [ Sinthulo x | @ 20190712 for_pss_263 %0 forms % |
(=} 1 httpsy//view.officeapps.live.com/op/view.aspx?sic=https%3A%2F%2Fsig sdis.gov.co%2Fimages%2Fdocumentos_sigH2Fprocesosds. th

E2) Importar favoritos | = Favoritos () Caida de persona..

€ Abrimos el archivo para que se vea de forma répida y sencilla directamente en Microsoft Edge. Selecciona Descargar archivo si desea usarlo més adelante.

[ Secretaria Distrital..

® WhatsApp  # Listado de 267 Diag... Inicie % Aula Virtual: Iniciar...

20190712_for_pss_263_v0_formato_plan_cuidado ~

[ Mado de accesibilidad L Descargar % Guardar una copia

Codigo: FORPSS-263

PROCE S0 PRESTACION DE SERVICIOS | Version 0
SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

Fecha: Memo 12019031626
FORMATO PLAN DE CUIDADO - 12/07/2019

Pagina- 1de 3

NOMBRE DEL PARTICIPANTE
No. DE DOCUMENTO

UNIDAD OPERATIVA:
SERVICIO

TPO. RC:@  TLa cca

FECHAYHDRA
£ 00
A 24:00 )

NOMBRE,
DESCRIPCION PLAN DE CUIDADO IDENTIFICACION Y
FIRMA

Formato plan de cuidado

Cadigo: FOR-PSS-263

Fecha: Memo 12019031526 - 12/07/2019
Al momento de ingreso de ingresar a la plataforma no se evidencia modificaciones
Fecha de ingreso: 20/11/2023

Cra. 7 No. 32 - 16 / Ciudadela San Martin

Secretaria Distrital de Integracién Social

Tel.: (1) 327 97 97
www.integracionsocial.gov.co
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Descargar archive

en OneDrive.
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DE BOGOTA DC.

Inicio  Administracion del SG ¥ Procesos del Sistema de Gestion ¥ Novedades ¥

Actualizaciones del SG

Uncategorised / Ultima actualizacion: 17 Noviembre 2023 /  Visto: 17531

En esta seccion puede encontrar los Gltimos documentos actualizados en el Sistema de Gestion.

Estado
Proceso Documento Fecha
Planeacidn estratégica Anexo 5. Informe BIA — Grupos de servicios y 15/11/2023  Actualizado
modalidades para priorizar
Prestacion de servicios sociales Portafolio de servicios, modalidades, estrategias, 14/11/2023  Actualizacion
beneficios y transferencias monetarias de la Secretaria
. I;_f B C D E F G H | J K L M N (o] P Q -
2
3 PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LAINCLUSION SOCIAL
4 FORMATO REGISTRO DE GONSTANTES VITALES PARA PERSONA MAYOR
T
5
&
7 ||sERvicIO sociaL MODALIDAD
8 ||UMIDAD OPERATIVA NOMBRE DEL PARTICIPANTE
9 ||TIPO DE DOCUMENTO DEIDENTIDAD cc cE No. DE DOCUMENTO
')
1" REGISTROS CONSTANTES WITALES (8)
E FECHA FRECUENCIA CARDIACA (a) FRECUENCIA RESPIRATORIA (b) TENSION ARTERIAL (c) TEMPERATURA (d) OXIMETRIA ()
(X min) (xmin) (mmHg) c) (%)
1 pomwas
15 ] T N ] T N M T N M T N M T N
16
17
18
19
Formato  Instrucciones ‘ ,

Listo H — ¥ + oo

Formato Registro de Constantes vitales para las Personas mayores

Cddigo; For-pss-518

Fecha: Memo 12022016510 - 13/05/2022

Al ingresar a la plataforma de mapa de procesos no se evidencia ninguna actualizacion
por Gestion documental

Fecha de ingreso: 21 de noviembre de 2023

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.
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v @ (1) WhatsApp x B 7. Subdireccién para la Vejez x +

< C 25 sigsdis.gov.co/index.php/es/prestacion-de-los-servicios-sociales-docume

Capturas de pantalla guardadas

a
‘ La captura de pantalla se agregé a

tu OneDrive.

Formato individual de medlcamentos para persona mayor
Cédigo: FOR -PSS-262

Fecha Memo 12022016510- 13/05/2022

Se ingresa a la plataforma del mapa de procesos de la SDIS; Por el area de Técnico en
Regencia de Farmacia donde no se evidencia modificacion en el documento.

Fecha de ingreso: 21/11/2023

Compromisos:

Compromisos Responsables Fecha de Ejecucién

Ingresar al mapa de procesos para verificar | Equipo Mensual
las actualizaciones o modificacion en los | multidisciplinario
formatos que se utilizan dentro de la unidad
operativa

CONVOCATORIA. Esta actividad se realiza en el transcurso de cada mes

Cra. 7 No. 32 - 16 / Ciudadela San Martin
Secretaria Distrital de Integraciéon Social
Tel.: (1) 327 97 97
www.integracionsocial.gov.co ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.
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En constancia de lo anterior firman:

Cargo o Tipo de

FOR-GD-002
Pagina 11 de 11

Nombres y Apellidos vinculacion Dependencia Firma
222:2 AD =L PILAR COORDINACION gﬁg":g:_DAABEDSi Dtent
ALEJANDRA GARRIDO TRA?S&TEFRA CcUc|>l|;/|: SI :_[,)A\AI\EA)EDSi " @ijr@pom
ADRIANA CARDENAS PSICOLOGA CCSl):;A:[I;”LDAAn[A)EDsi 7%
CRITIAN BUCHELI GERONTOLOGO COMUNIDAD DE

CUIDAD LA MESA

COMUNIDAD D ~

PAULA TREJO CUIDAD LA MESA

FISIOTERAPEUTA

Pu.}/c; A. 7}024_‘) @.
COMUNIDAD DE A
EILEN LOZANO ENFERMERA CUIDAD LA MESA %\kﬂ@/ )Q/
MARIA FERNANDA TECNICA COMUNIDAD DE
SANCHEZ AMBIENTAL CUIDAD LA MESA
Maria Temanda.S
TERAPEUTA COMUNIDAD DE

GABRIELA HIDALGO

OCUPACIONAL CUIDAD LA MESA

Ay

COMUNIDAD DE

LUISA CHAVEZ TECNICA ARCHIVO

CUIDAD LA MESA .X_.
)
TECNICA EN COMUNIDAD DE
PAOLA RODRIGUEZ REGENTE DE CUIDAD LA MESA
FARMACIA

l%olo Roo gL

Elabor6: Maria del pilar Garcia Galvis- coordinadora

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