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Informe de actividades Plan de Intervenciones Colectivas PIC  

Municipio  
 

Caparrapí  

Lugar 
 

San Carlos 

Fecha 
 

Agosto 2026 

Tema 
 

Realizar visitas domiciliarias, evaluación y seguimiento a las 
personas en condición de discapacidad. 

Entorno 
 

Hogar 

Objetivo 
 

Realizar la valoración clínica, funcional y del entorno de las 
personas en condición de discapacidad en su domicilio, con el fin 
de establecer planes de cuidado personalizados, monitorear 
avances en su rehabilitación y garantizar su vinculación a la ruta de 
salud territorial. 

RESPONSABLE ACTIVIDAD (Nombres 
y Apellidos): 

Luisa Fernanda Murcia Hernández, Fisioterapeuta 

Número Documento de identidad del 
responsable de la actividad 

Cedula de Ciudadanía, No:  1.136.889.850 

Soporte listado de asistencia A LAS INTERVENCIONES COLECTIVAS – formato Código: M-PDS-GSP-GPSP-FR-
091. 

 

1. Desarrollo de la actividad 

1.1 Presentación del responsable de la actividad: Luisa Fernanda Murcia Hernández, 

Fisioterapeuta. 

1.2  Explicación del tema a tratar 

La visita domiciliaria es la herramienta más potente para la rehabilitación funcional, ya que 

permite evaluar al paciente en su contexto real. No se trata solo de la discapacidad física, sino 

de cómo el entorno (la casa, la familia, la ubicación geográfica) facilita o limita la autonomía. El 

seguimiento asegura que los objetivos terapéuticos no se pierdan y que la red de apoyo (familia) 

sepa cómo actuar frente a complicaciones. 

1.3 Desarrollo de la actividad 

La intervención en cada hogar se desarrolló bajo el siguiente protocolo: 
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• Apertura y Entrevista Inicial: Acercamiento con el usuario y su cuidador para conocer el estado 

de salud percibido y cambios recientes. 

• Evaluación Física y Funcional: Aplicación de pruebas de movilidad, fuerza, equilibrio y 

desempeño en actividades de la vida diaria (AVD). 

• Inspección del Entorno: Recorrido por la vivienda para identificar barreras arquitectónicas o 

riesgos de caídas. 

• Ajuste del Plan de Cuidado: Entrega de recomendaciones de ejercicios específicos y educación 

en salud para el manejo en casa. 

 

2. Metodología de la actividad realizada 

Se utilizó una metodología de Atención Integral Domiciliaria con enfoque Bio-psico-social: 

• Observación Clínica Directa: Evaluación de la postura y transferencia de movimiento en los 

muebles que el paciente usa a diario (cama, sillas de la casa, baño). 

• Instrumentos de Medición: Uso de escalas funcionales (como Barthel o Lawton-Brody) según el 

caso, para objetivar el nivel de dependencia. 

• Educación Horizontal: Técnica de "demostración y devolución", donde se le enseña un ejercicio 

al cuidador y este lo repite para asegurar que la técnica es correcta. 

• Barreras geográficas: Evaluación técnica de la iluminación, niveles de piso, ancho de puertas y 

accesibilidad a servicios básicos dentro del hogar. 

 

3. Descripción de la población a la que va dirigida 

Personas con discapacidad física, sensorial, cognitiva o múltiple residentes en zonas de difícil acceso: 

• Usuarios en situación de abandono o red de apoyo débil: Pacientes que por su condición no 

pueden desplazarse al centro de salud. 

• Cuidadores principales: Generalmente familiares directos que asumen la carga del cuidado sin 

formación previa en salud. 

• Contexto: Habitantes rurales cuyas viviendas suelen presentar terrenos irregulares y falta de 

adaptaciones para la movilidad reducida. 
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4. Inquietudes Manifestadas Durante la Implementación de la Estrategia 

Durante las visitas, las familias resaltaron los siguientes puntos: 

• Carga del Cuidador: Manifestación de agotamiento físico y emocional por parte de quienes 

atienden al paciente 24/7. 

• Dificultad de Traslado: Preocupación por las emergencias médicas, dado que muchas viviendas 

están alejadas de las vías principales. 

• Necesidad de Insumos: Inquietudes sobre cómo gestionar pañales, cremas antiescaras o 

suplementos nutricionales que no llegan con regularidad. 

 

5. Conclusiones  

 

• El hogar presenta riesgos ambientales (baños no adaptados) que incrementan la posibilidad de 

caídas. 

• Se observa un estancamiento en la movilidad por falta de rutinas diarias de ejercicio. 

• El seguimiento domiciliario mejora la confianza del usuario en el sistema de salud local. 

 

6. Recomendaciones 
 

• Adaptación de Bajo Costo: Sugerir la instalación de pasamanos de madera o materiales locales 
en puntos críticos de la casa. 

• Plan Casero Visual: Entregar una guía con dibujos o fotos de los ejercicios que el paciente debe 
realizar cada mañana. 

• Frecuencia de Seguimiento: Establecer una visita de control cada 30 o 45 días según el nivel de 
riesgo identificado. 
 

7. Registro fotográfico  
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Población   

Femenino 9 

Masculino 3 

Total, personas intervenidas  12 

 

Atenciones  

Total 16 

Anexos 
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Nombre del ejecutor 

 

Nombre del coordinador PIC 

 


