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INTRODUCCIÓN 

 

1. DATOS GENERALES  
 
1.1 DATO CUANTITATIVO REPORTADO EN EL MES 

 
Cobertura del Servicio / Estrategia  

SERVICIO 
TIPO DE 

POBLACIÓN 

SEXO RANGO DE EDAD 

INGRESOS EGRESOS 
SUSPEN 
DIDOS 

TOTAL, 
ATENCIONES 

EN EL MES 
HOMB

RE 
MUJER 

INTER 
SEXUAL 

0 – 5 
AÑO

S 

6-9 
AÑO

S 

10-
12 

AÑO
S 

13-
17 

AÑO
S 

18 -
59 

AÑO
S  

Centro 
Integrarte 
Atención 

Interna Grupo 
13 

Personas con 
discapacidad 35 44 0 0 0 0 0 79 0 1 0 80 

Personas 
cuidadoras 

            

 
TOTAL 35 44 0 0 0 0 0 79 0 1 

0 80 

 
 
1.2 ENFOQUE DIFERENCIAL Y SISTEMAS DE APOYOS  

SERVICIO Sistemas de Apoyos Enfoque Diferencial 

LOCALIDAD o 
CENTRO o 

UNIDAD 
OPERATIVA 

Pers
onas 
con 

Apoy
os  

Inter
miten
tes 

Pers
onas 
con 

Apoy
os 

Limit
ados 

Pers
onas 
con 

Apoy
os 

Exte
nsos 

Pers
onas 
con 

Apoy
os  

Gen
eraliz
ados 

 
Pers
onas   
Indíg
enas 

 
Person
as Afro  
descen
dientes 

 
Person

as 
Raizale

s 

 
Person

as 
Palenq
ueros 

 
Pers
onas 
ROM 

Perso
nas 

Víctim
as  
del 

Confli
cto  

Armad
o 

 
Pers
onas   
LGB

TI 

Centro 
Integrarte 
Atención 

Interna Grupo 
13 

0 0 0 79 0 

 
 
0 

 
 
0 

 
 
0 

 
 
0 

 
 
0 

 
 
0 

 

 
2. SEGUIMIENTO A CASOS VALIDACIÓN DE CONDICIONES  

LOCALIDAD o 
CENTRO o UNIDAD 

OPERATIVA 

No. CASOS 
VALIDADOS EN EL 

MES 

No. CASOS QUE 
CUMPLEN CRITERIOS 

DE INGRESO EN EL 
MES 

No. CASOS QUE NO 
CUMPLEN CRITERIOS 

DE INGRESO EN EL 
MES 

Centro Integrarte 
Atención Interna Grupo 

13 
2 1 0 

 

Observaciones: De los 2 casos asignados para validar condiciones, 1 cumplió criterios para el acceso al 
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servicio social Centros Integrarte Atención Interna, pero el otro caso no cumplió criterios para el acceso a 
los servicios de la entidad ya que no es habitante permanente de la ciudad de Bogotá.  

DESARROLLO DE HABILIDADES Y CAPACIDADES INDIVIDUALES  

 
3.1 PLAN DE ATENCIÓN INDIVIDUAL  

 

SERVICIO ¿Cuántos planes de atención 
se formularon en el mes? 

¿Cuántos planes de atención se 
ajustaron en el mes? 

CENTRO INTEGRARTE 
ATENCIÓN INTERNA 

GRUPO 13 
0 10 

 
¿En qué aspectos se ajustó el plan de atención individual?  
 
Basado en el programa de asistencia para el cuidado emocional y la calidad de vida, se continúa 

enfatizando en la importancia de respetar y defender los derechos de las personas con discapacidad, 

relacionados con el buen trato y la empatía hacia los participantes promoviendo el asertividad en las 

atenciones y abordajes que se realizan en la cotidianidad. Sumado a esto, se promueve el establecimiento 

de actividades rutinarias, dirigidas a disminuir la inactividad física prolongada, con lo cual se pretende 

disminuir la frecuencia e intensidad de los episodios de ansiedad, mantener capacidades cognitivas que 

ayuden a solucionar situaciones problemáticas y estabilizar los patrones de descanso en los participantes.   

 

De igual manera, desde el programa de  habilidades conceptuales para entender la inclusión, se genera el 

ajuste de 8 planes personalizados de apoyo,  dirigidos a mantener y preservar habilidades del  sistema 

miofuncional con el fin de tener una calidad de vida y para los tiempos de alimentación, generando ajustes 

de consistencia a necesidad, dependiendo de las habilidades de manera independiente, así mismo se 

genera la estimulación sensorial por medio de sabores, cambio de temperatura  y adaptación de alimentos, 

para facilitar la ingesta y disminuir los eventos en salud que conlleva este complejo proceso, del mismo 

modo mantener las estructuras que se ven involucradas en las fases deglutorias, habla, voz y 

comunicación. Por otra parte, se genera el ajuste en 2 planes personales de apoyo que van dirigidos a 

conservar y mantener habilidades comunicativas mediante la comunicación bimodal con apoyo de sistema 

de comunicación aumentativo para su bienestar comunicativo y desenvolvimiento tanto con pares 

simétricos como asimétricos. 

A su vez, desde el programa de asistencia para las habilidades prácticas para ejercer la inclusión, se 

elaboraron diez Planes Personalizados de Atención, diseñados en coherencia con las necesidades de 
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apoyo y el nivel de desempeño ocupacional de los participantes. De estos, cinco planes se orientan 

específicamente al mantenimiento y fortalecimiento de las actividades básicas de la vida diaria, con énfasis 

en el autocuidado, particularmente en las rutinas de higiene personal durante los tiempos de baño, así 

como en la actividad de alimentación, promoviendo el patrón funcional mano-boca mediante estrategias de 

apoyo, supervisión y modelamiento acorde a las capacidades individuales. De manera complementaria, los 

cinco Planes Personalizados de Atención restantes se enfocaron en favorecer la conexión del participante 

con las actividades cotidianas, priorizando su vinculación y participación en rutinas estructuradas de 

autocuidado y alimentación. Estos planes estuvieron dirigidos a mantener la presencia pasiva del 

participante dentro de las actividades diarias, facilitando su orientación a la tarea, la percepción de la 

secuencia de acción y la integración a los contextos ocupacionales, de acuerdo con sus requerimientos de 

apoyo, con el propósito de preservar su participación significativa y su interacción funcional con el entorno. 

Por otro lado, desde el programa de habilidades motoras para disfrutar la inclusión, durante el presente 

mes, el plan de atención individual fue ajustado teniendo en cuenta las necesidades específicas y el estado 

funcional actual de cada una de las personas con discapacidad. Dichos ajustes estuvieron orientados 

principalmente a fortalecer acciones terapéuticas que permitieran mantener la funcionalidad motora y 

prevenir el deterioro físico, incorporando una mayor estimulación multisensorial a través de actividades 

grupales guiadas, como estrategia para favorecer la participación y el bienestar general. Considerando que 

la mayoría de los participantes presentan alteraciones en la movilidad, se prioriza el incremento de 

intervenciones individuales, enfocadas en la aplicación de técnicas de control postural, ejercicios de 

cinesiterapia global y trabajo de flexibilidad, con el fin de preservar la movilidad y reducir el riesgo de 

complicaciones secundarias. Así mismo, se da prioridad a aquellos participantes con alteraciones cinéticas, 

quienes han evidenciado mayores dificultades para mantener una postura adecuada, intensificando el 

acompañamiento terapéutico y el seguimiento en rutinas de higiene postural, buscando promover la 

alineación corporal, la estabilidad y la seguridad durante las actividades. 

 

3.2 VIDA INDEPENDIENTE – AUTÓNOMA 

 
A partir del programa de asistencia para el cuidado emocional y la calidad de vida, se observó un mayor 

equilibrio en el estado anímico de los participantes, gracias a los abordajes realizados tanto a nivel grupal 

como individual, empleando disciplinas terapéuticas como la arteterapia, la aromaterapia, y principalmente 

la musicoterapia, toda vez que la temporada decembrina involucra cánticos tradicionales (villancicos), 

ritmos musicales que tienen un efecto agradable en el sistema nervioso y en donde se estimula la 
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remembranza de recuerdos placenteros en los participantes, impactando de esta manera el bienestar 

emocional en la población con discapacidad. Es así, como se ha logrado brindar espacios para facilitar la 

expresión de pensamientos y sentimientos, de forma gestual, verbal y/o corporal, elevando de esta manera 

el nivel de autoestima en los participantes. Adicionalmente, se continúa implementando los planes de 

manejo conductual, dirigido a los participantes que se han observado con episodios de disforia y 

desregulación comportamental, aplicando estrategias de modificación de conductas inadecuadas, 

observando una respuesta positiva. 

 

Durante el periodo desde el programa de asistencia para las habilidades prácticas para ejercer la inclusión, 

se desarrollaron intervenciones grupales e individuales orientadas al mantenimiento y fortalecimiento de 

las funciones corporales requeridas para el desempeño en las actividades de la vida diaria, a través del 

programa “Mi Mundo, Mi Ritmo: Rutinas que Me Hacen”, abordando el baño, el vestido y la alimentación 

como medios para promover la autonomía, la independencia en el autocuidado y el bienestar integral; en 

este contexto, se dio continuidad al entrenamiento en el uso de cucharas adaptadas, realizando ajustes en 

el grosor y la textura de los mangos con el fin de optimizar el agarre y facilitar el traslado del alimento hacia 

la boca, favoreciendo un desempeño más seguro y eficiente, complementado con la implementación de 

estrategias sensoriales dirigidas a fortalecer la modulación sensorial, la autorregulación emocional y la 

integración multisensorial, generando experiencias significativas que potenciaron la atención sostenida, la 

participación activa y la inclusión en los contextos cotidianos; de manera adicional, desde el abordaje de 

las actividades instrumentales de la vida diaria y mediante el programa “Decido, Hago y Participo”, se 

reforzaron rutinas como tender la cama y recoger la loza posterior a cada tiempo de alimentación, 

promoviendo la responsabilidad, la autonomía funcional y la participación en la dinámica del entorno. 

 
Desde el programa de habilidades motoras para disfrutar la inclusión, se promovieron acciones orientadas 

a favorecer la vida independiente y autónoma de las personas con discapacidad mediante su participación 

en actividades sensoriales y recreativas propias de la época navideña. Se desarrolló una actividad sensorial 

en la que los participantes lograron identificar figuras alusivas a la Navidad, permitiendo la exploración 

activa de diferentes texturas y materiales, lo cual favoreció la percepción sensorial, la coordinación motora 

y la interacción con el entorno. Así mismo, se vincularon a la elaboración e intervención de un afiche 

sensorial, reforzando la importancia del reconocimiento táctil y la participación activa.  

 

Adicionalmente, las personas con discapacidad participaron en novenas navideñas, donde disfrutaron de 

espacios musicales haciendo uso de instrumentos, lo que permitió estimular la movilidad, la expresión 
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corporal y la interacción social. Durante estas actividades, se promovieron desplazamientos hacia espacios 

decorados, favoreciendo la orientación espacial, la movilidad asistida y el disfrute del tiempo libre, 

fortaleciendo así su participación y autonomía dentro de un entorno significativo y adaptado a sus 

capacidades. 

 
 
 
3.3 INTERVENCIONES INDIVIDUALES Y GRUPALES CON LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

SERVICIO 
No. de Intervenciones individuales 

realizadas en el mes con los 
participantes 

No. de Intervenciones grupales 
realizadas en el mes con los 

participantes   

Centro Integrarte 
Atención Interna Grupo 

13 

 

37 

 
 

28 

 
 

3.4 ACCIONES ADELANTADAS PARA EL CUIDADO DE LA SALUD 

Durante este periodo se garantizó la atención integral al 100% de las personas con discapacidad, en la 

cual se identificaron las necesidades de cada uno y con base en eso se dio respuesta a cada una de ellas, 

garantizando el principio de la equidad. Se  dio continuidad a los cambios de posición y lubricación de piel 

cada 2 horas, para garantizar la integridad cutánea de cada participante. 

Se mantuvo un registro diario de la función intestinal mediante la escala de Bristol, herramienta que permitió 

identificar y prevenir casos de estreñimiento y otras alteraciones digestivas. De igual manera, se realizaron 

controles continuos del ciclo menstrual, lo que facilitó la detección oportuna de posibles cambios 

hemodinámicos o conductuales. No se presentaron novedades relevantes en este aspecto, reflejando la 

efectividad de las medidas preventivas implementadas. Se mantuvo el uso del cuaderno de registro de 

convulsiones, ya que ha sido una herramienta que ha facilitado la trazabilidad de los episodios convulsivos, 

para realizar los respectivos ajustes desde el área de neurología. 

El Plan de Atención de Enfermería se ejecutó a partir de valoraciones individualizadas, diagnósticos 

médicos definidos y objetivos específicos para cada participante. Todo el proceso fue registrado en los 

formatos correspondientes, incluyendo observaciones diarias, condiciones físicas y evolución del 

tratamiento de los 79 participantes. 
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Se garantizó el acompañamiento en la administración de medicamentos, de acuerdo con las fórmulas 

médicas vigentes, asegurando el cumplimiento terapéutico y evitando omisiones o errores. Además, se 

realizaron controles de signos vitales dos veces al día, permitiendo una respuesta inmediata ante cualquier 

cambio en las condiciones de salud. 

En los casos que requirieron hospitalización, se brindó seguimiento clínico y acompañamiento activo, 

incluyendo la entrega de pertenencias y la coordinación con las IPS correspondientes, garantizando una 

atención adecuada durante los momentos críticos. Durante el periodo evaluado, tres participantes fueron 

hospitalizados, por diagnósticos relacionados con  celulitis en miembros inferiores, constipación y 

neumonía por aspiración,  recibiendo el acompañamiento requerido. 

Asimismo, se realizaron gestiones y acompañamientos a citas médicas en distintas especialidades, con la 

presencia de personal de apoyo para asegurar la adherencia a los tratamientos y recomendaciones 

médicas. Las citas atendidas fueron: Psiquiatría: 40, Medicina General: 18,  Neurología: 12, terapia física 

2, medicina física y rehabilitación: 1.   

Por otro lado, se llevaron a cabo dos jornadas de capacitación dirigidas al personal auxiliar de enfermería, 

empleando metodologías lúdico-pedagógicas. Estos espacios fortalecieron las competencias del equipo, 

con énfasis en los lineamientos del programa de acciones preventivas y en la detección temprana de 

riesgos durante la atención. Los temas abordados fueron: Reentrenamiento en diligenciamiento de 

formatos y protocolo de sujeción. 

Finalmente, se dio continuidad al tablero “prevención del riesgo", el cual es una herramienta visual y 

participativa diseñada para la identificación, registro, seguimiento y control de los eventos de riesgo que 

pueden presentarse en la población con discapacidad con apoyo generalizado dentro del entorno 

institucional. Su objetivo principal es promover la seguridad, la vigilancia continua y la cultura de 

autocuidado, permitiendo al equipo interdisciplinario reconocer oportunamente situaciones que 

comprometen la salud o el bienestar de los usuarios, e implementar planes de mejora inmediatos y 

progresivos. 

3.5 ACCIONES ADELANTADAS DESDE EL PROGRAMA O COMPONENTE NUTRICIONAL 

Desde el Programa de Alimentación y Nutrición se da continuidad a la vigilancia nutricional mensual de la 

mayoría de los participantes, mediante la evaluación antropométrica sistemática. Los resultados obtenidos 
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evidencian que la mayoría de las personas con discapacidad presentan un estado nutricional adecuado. 

En los casos identificados con sobrepeso y delgadez, se observa una evolución favorable del estado 

nutricional, así como la ausencia de casos de obesidad. 

De manera complementaria, se continúa implementando la estrategia de redistribución y ubicación 

organizada de las personas con discapacidad en el área del comedor, con el fin de garantizar la correcta 

entrega y consumo de la dieta previamente prescrita para cada participante. Para ello, se consideran 

criterios técnicos fundamentales como el aporte calórico necesario para cubrir los requerimientos 

energéticos individuales, la consistencia de los alimentos y los comportamientos alimentarios, asegurando 

así una alimentación nutricionalmente adecuada, segura y acorde a sus necesidades. 

En concordancia con lo anterior, se realiza un proceso de ajuste dietético individualizado, teniendo en 

cuenta el aporte energético, las restricciones dietéticas y las preferencias alimentarias de cada participante 

con discapacidad. Una vez efectuadas las modificaciones correspondientes, dicha información es 

socializada oportunamente con el personal manipulador de alimentos y el equipo de auxiliares de 

enfermería, garantizando la adecuada administración, distribución y cumplimiento de las dietas 

establecidas. 

Por otra parte, en el marco de la estrategia IEC (Información, Educación y Comunicación), se desarrolló la 

actividad denominada “Resiembra”, orientada a la promoción de huertas comunitarias y agricultura urbana. 

Esta actividad permitió la producción de hortalizas y hierbas frescas mediante la siembra eficiente de 

semillas en una huerta móvil, optimizando el uso de espacios reducidos y fomentando la participación activa 

de algunas personas con discapacidad. 

Adicionalmente, con un grupo de participantes se implementó la estrategia IEC enfocada en la reducción 

de pérdidas y desperdicios de alimentos, a través de un taller práctico para la elaboración de chips de 

verduras, promoviendo el aprovechamiento integral de los alimentos y la adopción de prácticas sostenibles 

en el manejo de los recursos alimentarios. 
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3. DESARROLLO DE HABILIDADES Y CAPACIDADES FAMILIARES  

 

4.1 DATO CUANTITATIVO INTERVENCIONES CON FAMILIA 

 

Observaciones. Ninguna 
 
 
4.2 TEMÁTICAS ABORDADAS EN INTERVENCIONES INDIVIDUALES CON FAMILIA 
 

SERVICIO 

¿Cuántas 
intervenciones con 

familia se 
adelantaron en el 

mes? 

De las intervenciones realizadas con 
familia  

 
¿Cuántas 

intervenciones 
grupales con 

familia se 
adelantaron en el 

mes? 

¿Cuántas son 
visitas 

domiciliarias? 

¿Cuántas son 
entrevistas? 

Centro Integrarte 
Atención Interna 

Grupo 13 

9 4 4 2 

TOTAL 
 

9 4 4 2 

SERVICIO 

Diagnóstico Social 
 

Temática 
abordada 

 

¿Cuántas 
personas 

con 
discapacid

ad? 

¿Cuántas 
Familias o 
Referentes 
familiares? 

LOCALIDAD o 
CENTRO o UNIDAD 
OPERATIVA 

Centro Integrarte 

Atención Interna 

Grupo 13 

Persona con discapacidad 

proveniente de familia con tipología 

monoparental por línea materna, 

compuesta por su progenitora y 4 

hermanos, quienes actualmente 

mantienen niveles de 

corresponsabilidad medio, en 

relación al acompañamiento en 

cuanto a la dinámica institucional 

que atraviesa la persona con 

discapacidad. A la fecha se 

identifica adecuado cubrimiento de 

necesidades de tipo económicos y 

físicos de la red de apoyo familiar, 

Identificación de 

factores 

protectores y de 

riesgo asociados a 

la dinámica 

familiar. 

0 1 
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con relaciones positivas y cercanas 

a nivel fraternal, aunque distantes 

en función del acercamiento y 

acompañamiento a la persona con 

discapacidad, por lo cual se ha 

requerido instigar a la red de apoyo 

familiar a fin de vincularse 

adecuadamente. 

Persona con discapacidad 

proveniente de familia con tipología 

nuclear, compuesta por los padres 

y 2 hermanos, quienes mantienen 

niveles altos de corresponsabilidad 

altos, en relación al 

acompañamiento institucional a la 

persona con discapacidad, 

aportando y apoyando al equipo 

profesional de manera positiva en 

relación al ejercicio de atención que 

se le brinda al participante. Se 

identifica red familiar con facilidad 

para cubrir sus necesidades 

materiales y físicas, dado a una 

adecuada posición económica, así 

como a la vinculación de red 

externa e hijos en el mantenimiento 

de relaciones familiares. Dinámica 

familiar funcional y se tipo 

sistémica, en donde se ha 

procurado por el bienestar de todos 

los miembros de la familia a través 

de la búsqueda activa de acciones 

que beneficien y mejoren la calidad 

de vida de todos.  

Identificación de 

factores 

protectores y de 

riesgo asociados a 

la dinámica 

familiar. 

0 1 

Persona con discapacidad cuenta 

con una red de apoyo de carácter 

fraterno, integrada por sus 

hermanos, quienes mantienen un 

acompañamiento constante en los 

Acompañamiento 

y mantenimiento 

de altos niveles de 

corresponsabilidad

. 

0 1 
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diferentes aspectos de su proceso 

de atención. Este grupo familiar 

evidencia altos niveles de 

corresponsabilidad, reflejados en la 

disposición permanente para 

asumir responsabilidades de 

cuidado, realizar gestiones 

institucionales y dar seguimiento a 

las orientaciones brindadas por el 

equipo profesional, lo cual favorece 

su bienestar integral. 

El acompañamiento que realiza la 

familia se caracteriza por una 

interacción respetuosa, 

colaborativa y sostenida con los 

actores institucionales, 

manteniendo una comunicación 

abierta y una participación activa 

en los espacios de orientación y 

seguimiento. No obstante, se 

reconoce que las demandas 

asociadas al cuidado continúan 

siendo significativas, razón por la 

cual el acompañamiento 

institucional se orienta al 

fortalecimiento y mantenimiento de 

estas dinámicas de 

corresponsabilidad familiar. 

Persona con discapacidad 

cognitiva asociada a retraso mental 

moderado que se encuentra en 

ciclo vital de adulto-joven, con 26 

años, preveniente de familia de 

tipología nuclear (padres 

separados). 

 

Al interior del núcleo se evidencia 

capacidad sólida para resolver 

dificultades a lo largo de la historia 

familiar, relaciones caracterizadas 

por ser armoniosas y afectivas. Los 

Acompañamiento y 

mantenimiento de 

altos niveles de 

corresponsabilidad 

0 1 
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roles y funciones dentro de la 

familia se han evidenciado 

definidos y distribuidos de manera 

equitativa, compartiendo la 

autoridad de manera colaborativa. 

La familia cuenta con una red de 

apoyo institucional sólida, 

consistente en el Centro Integrarte 

Atención Interna Grupo 13, donde 

la persona con discapacidad recibe 

atención integral orientada al 

desarrollo de competencias 

emocionales, adaptativas, motoras 

y la generación de espacios de 

inclusión y en donde se abordan los 

comportamientos que generan 

alteración en la dinámica 

institucional, requiriendo 

orientación y acompañamiento 

desde el sector salud, en la 

especialidad psicosocial.  

Persona con discapacidad múltiple, 

asociada a discapacidad cognitiva 

moderada y deterioro del 

comportamiento, quien atraviesa 

ciclo vital de adulto maduro, 

perteneciente a familiar con 

tipología monoparental por línea 

paterna.  

Durante el proceso de atención la 

persona que ha estado vinculada al 

proceso de atención ha sido el 

progenitor, quien a traviesa ciclo 

vital de adulto mayor, pero quien 

mantiene altos niveles de 

corresponsabilidad, tanto para 

asistir a los procesos formativos 

como para estar al pendiente del 

fortalecimiento de los vínculos 

afectivos y los lazos de 

 0 1 
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colaboración, generando redes de 

apoyo con el servicio social, 

mediante la implementación de 

acciones de comunicación abierta y 

constante, con el apoyo de las 

herramientas tecnológicas de 

comunicación. 

Persona de 46 años de edad, 

perteneciente al ciclo vital de adulto 

maduro, con discapacidad múltiple, 

proveniente de una familia con 

tipología monoparental por línea 

materna. La referente familiar se 

encuentra en situación de alta 

vulnerabilidad económica, física y 

psicosocial, siendo su hija el 

principal motivo de 

acompañamiento y dedicación 

cotidiana.  

La progenitora, en ciclo vital de 

persona mayor, presenta un alto 

nivel de dependencia emocional 

hacia su hija, expresando 

sentimientos de tristeza y 

preocupación derivados de la 

distancia física que en ocasiones 

las separa. Esta situación ha 

incidido en la presencia de 

síntomas depresivos y en la 

disminución de su red de apoyo, lo 

que intensifica su percepción de 

soledad y agotamiento. Aun así, se 

mantiene comprometida con el 

acompañamiento y atención de su 

hija, procurando responder de 

manera constante a sus 

necesidades básicas y de salud. 

 0 1 



 

 

 

 PROCESO PRESTACIÓN DE SERVICIOS 
SOCIALES PARA LA INCLUSIÓN SOCIAL  

 
FORMATO INFORME CUALITATIVO Y 

CUANTITATIVO DEL SERVICIO DE 
ATENCIÓN PARA PERSONAS CON 

DISCAPACIDAD – AVANCE DE META 

Código: FOR-PSS-668 

Versión: 0 

Fecha: Memo I2023019885 – 
10/07/2023 

Página: 14 de 21 

Persona con discapacidad, 

perteneciente al ciclo vital de adulto 

maduro, con discapacidad múltiple, 

integrante de un núcleo familiar con 

tipología monoparental por línea 

materna. La madre se configura 

como referente familiar principal, 

asumiendo un rol activo y sostenido 

en el acompañamiento, cuidado y 

atención de su hija, a partir de 

dinámicas basadas en la cercanía 

afectiva, el cuidado responsable y 

la corresponsabilidad familiar. 

La progenitora, ubicada en el ciclo 

vital de persona mayor, mantiene 

un vínculo cercano y significativo 

con su hija, caracterizado por la 

preocupación genuina por su 

bienestar y una disposición 

constante para brindar apoyo 

emocional y funcional, sin que ello 

derive en relaciones de 

dependencia. A pesar de enfrentar 

condiciones de vulnerabilidad 

económica, física y psicosocial, la 

madre demuestra capacidades 

para organizar el cuidado, articular 

apoyos institucionales y responder 

de manera oportuna a las 

necesidades básicas y de salud de 

su hija, favoreciendo una relación 

protectora y positiva que contribuye 

a la estabilidad familiar y al 

bienestar de ambas. 

Identificación de 

factores 

protectores y de 

riesgo asociados a 

la dinámica 

familiar. 

0 1 

Persona con discapacidad, de 

ubicada en el ciclo vital de adulto 

maduro, hace parte de un núcleo 

familiar monoparental por línea 

materna, en el cual la madre ejerce 

el rol de principal referente de 

cuidado. La relación entre ambas 

Identificación de 

factores 

protectores y de 

riesgo asociados a 

la dinámica 

familiar. 

0 1 
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se caracteriza por una cercanía 

afectiva positiva y un ejercicio 

constante de corresponsabilidad, 

evidenciado en el acompañamiento 

cotidiano y en la atención oportuna 

de las necesidades básicas y de 

salud. 

La progenitora, en etapa de 

persona mayor, afronta 

condiciones de vulnerabilidad 

económica, física y psicosocial; sin 

embargo, mantiene un vínculo 

sólido con su hija, sustentado en el 

cuidado responsable, el apoyo 

emocional y la organización de las 

tareas asociadas al proceso de 

atención. Esta dinámica familiar no 

se configura desde la dependencia, 

sino desde una relación protectora 

y funcional, en la que la madre 

demuestra capacidades para 

articular apoyos institucionales y 

sostener un entorno de cuidado 

cercano que contribuye al bienestar 

integral y a la estabilidad del 

sistema familiar. 

 

Persona con discapacidad que se 

encuentra en ciclo vital de adulto 

maduro con 53 años de edad, 

presenta discapacidad múltiple 

asociada a retraso mental grave: 

con deterioro del comportamiento, 

actualmente se encuentra 

institucionalizado en el Centro 

Integrarte Atención Interna Grupo 

13, en donde recibe el cubrimiento 

de sus necesidades básicas de 

manera gratuita y la atención 

Integral orientada al desarrollo de 

competencias emocionales, 

adaptativas, motoras y la 

 1 1 
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Observaciones: Ninguna. 

 
4.4 PLANES DE ACTIVIDADES FAMILIARES 
 
 
4.3 TEMÁTICAS ABORDADAS CON FAMILIA – GRUPOS FOCALES 
 
 

generación de espacios de 

inclusión; proveniente de familia de 

tipología extensa que demuestra 

un alto nivel de corresponsabilidad 

en las acciones de vinculación, 

participación y acompañamiento de 

las acciones que favorezca la 

garantía de derechos de la persona 

con discapacidad, se identifican 

dinámicas familiares funcionales, 

enmarcadas en la muestra 

constante de afecto. 

 

TOTAL 0 9 
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SERVICIO 
No. de grupos 

focales 
realizados 

No. De 
participant

es por 
grupo focal 

 

Temática 
abordada 

 

Resultados 
 

Objetivo Logros obtenidos 

Centro 
Integrarte 
Atención 

Interna Grupo 
13 

 
 
 

1 
 
 

 
 
 

10 
 
 
 

 
 
 

“Rutas 
Integrales de 

Bienestar” 

Diseñar, implementar 
y fortalecer rutas 
integrales de 
bienestar que 
articulen acciones 
intersectoriales 
orientadas a la 
promoción de la salud 
física, mental y social, 
garantizando la 
atención oportuna, 
continua y centrada en 
las necesidades de las 
familias bajo enfoques 
de derechos, equidad 
e inclusión 

  Se fortaleció la 
apropiación de las rutas 
integrales de bienestar 
por parte de las familias 
y las personas con 
discapacidad, a partir 
de un taller reflexivo que 
facilitó la comprensión 
de los apoyos 
disponibles en un 
ambiente cercano y 
participativo. 

  Se propiciaron 
espacios de interacción 
y disfrute durante el 
recorrido de luces 
navideñas en el Parque 
El Tunal, favoreciendo 
la convivencia, el 
bienestar emocional y el 
intercambio positivo 
entre las familias y las 
personas con 
discapacidad. 

  Se promovió la 
construcción de 
vínculos y la 
participación activa de 
los referentes familiares 
mediante una 
experiencia compartida, 
que permitió el 
intercambio de 
experiencias, el 
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Observaciones. Por otra parte, se desarrollo el encuentro trimestral de familias, en donde se llevaron a 

cabo actividades relacionadas con la época decembrina, a través de la realización de la novena en 

compañía de la eucaristía liderada por el párroco de San Francisco, así como se a través de un compartir 

de alimentos navideños, se promovió el fortalecimiento de vínculos afectivos entre las personas con 

discapacidad y sus familiares. En este día también se activó las expresiones artísticas y culturales a través 

de la participación de la banda musical de Rock The montis, quienes acompañaron el espacio con las 

familias a través de la música y cantico de canciones navideñas. 

 

4.5 ESTRATEGIAS Y ACTIVIDADES DE RECONOCIMIENTO DEL ROL DEL CUIDADOR-A  

SERVICIO 
Nombre de la 

actividad o temática 
 

Resultados 

Objetivo Logros obtenidos 

Centro Integrarte 
Atención Interna 
Grupo 13 

   

 

5. DESARROLLO DE HABILIDADES Y CAPACIDADES EN ENTORNO Y TERRITORIO  

ENTORNO 

No de acciones 
de articulación 
transectorial 
concertadas 

 

No de acciones de 
articulación 
transectorial 
gestionadas 

 

No. de personas 
con discapacidad 

que participan en el 
mes 

 

Entidades con las 
cuales realizó 

articulación en el 
mes 

 

EDUCATIVO 0 
0 0 

No Aplica 

RECREATIVO 0 0 0 No Aplica 

CULTURAL 1 1 80 
Banda musical de 
Rock The Montis. 

DEPORTIVO 0 
0 0 

No Aplica 

PRODUCTIVO 0 
0 0 

No Aplica 

TOTAL 0 
0 0 No Aplica 

 

¿Qué acciones se desarrollaron en el proceso de inclusión y cuáles fueron los resultados?  

reconocimiento mutuo y 
el fortalecimiento del 
sentido de 
acompañamiento 
colectivo. 
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Educativo: Por el sistema de apoyo de la población no aplica para articulación. 

 

Recreativo: Durante el mes no se realizaron articulaciones para este entorno. 

 

Cultural: Se articularon acciones interinstitucionales orientadas a la planeación y desarrollo de un evento 

cultural y artístico de carácter trimestral, lo cual permitió beneficiar a las personas con discapacidad y sus 

familias mediante la generación de espacios accesibles, inclusivos y acordes a sus necesidades. Esta 

articulación favoreció la participación activa, el disfrute de experiencias culturales, la interacción social y el 

fortalecimiento de los vínculos familiares y comunitarios, en coherencia con el modelo biopsicosocial y los 

enfoques de derechos, equidad e inclusión social. 

 

Deportivo: Por el sistema de apoyo de la población no aplica para articulación 

 

Productivo: Por el sistema de apoyo de la población no aplica para articulación. 

 

6. LOGROS DE LOS PROCESOS DE ATENCIÓN DESARROLLADOS CON LAS PERSONAS CON 
DISCAPACIDAD Y SUS REFERENTES FAMILIARES, CUIDADORES Y CUIDADORAS 

 

• A través del programa de asistencia para el cuidado emocional y la calidad de vida, se logró una 

mayor apropiación de conductas adaptativas mediante la implementación de estrategias de 

modificación conductual. Estas herramientas permitieron a los participantes desarrollar habilidades 

de afrontamiento efectivas ante situaciones que les generan frustración. Así mismo, en aquellos 

casos en donde se presentaban alteraciones nocturnas, se optimizó la calidad y espacio de 

descanso, mediante el incremento de la actividad física diurna, logrando consolidar un patrón de 

descanso estable y armonioso en la población en general.  

 

• A lo que respecta, en el marco del programa de habilidades conceptuales para entender la 

inclusión,  se brindaron estrategias con las persona con discapacidad, generando tiempo de espera 

y porción en los tiempos de alimentación tanto de manera individual y grupal, manteniendo 

habilidades para su independencia y autonomía, llevando a cabo cambios de bandejas por platos 

hondo con el fin de generar un barrido y menor desperdicio de los alimentos, así como, ajustes 

razonables con cuchara y vasos que conservan habilidades de patrón mano boca y del mimo se 

controla la porción y tiempo entre bocado, disminuyendo los riesgos de microaspiraciones durante 

ese proceso. 
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• Finalmente, desde las habilidades motoras para disfrutar la inclusión, se resalta el aumento en la 

participación de las personas con discapacidad y una mayor vinculación a las actividades grupales, 

logrando que los participantes, tanto de manera activa como pasiva, disfrutaran de los espacios 

propuestos en el marco de la época navideña. Estas actividades favorecen la motivación, el 

bienestar emocional y la interacción social. 

 

• Se consolida la articulación con un grupo artístico y musical, facilitando la participación de personas 

con discapacidad y sus referentes familiares en un espacio de disfrute y goce cultural, lo cual 

favorece la vivencia de experiencias significativas, el bienestar emocional y el fortalecimiento de la 

interacción familiar y comunitaria 

 

• Se evidenciaron resultados positivos derivados de los acercamientos familiares posibilitados 

durante el mes de diciembre, los cuales favorecieron el fortalecimiento de los vínculos afectivos 

entre las personas con discapacidad y sus familias, promoviendo espacios de encuentro, 

acompañamiento y cercanía que contribuyeron al bienestar emocional y al fortalecimiento de las 

dinámicas de apoyo familiar. 

 
7. DIFICULTADES DE LOS PROCESOS DE ATENCIÓN DESARROLLADOS CON LAS PERSONAS 
CON DISCAPACIDAD Y SUS REFERENTES FAMILIARES, CUIDADORES Y CUIDADORAS 

• En lo concerniente al programa de asistencia para el cuidado emocional y la calidad de vida, se 

presentó limitaciones para la participación en las actividades grupales, debido a la propagación de 

síntomas gripales, en algunos participantes, cuya manifestación provocó traslados de algunos 

participantes a centros de atención en salud. Por otra parte, algunas de las personas con 

discapacidad presentaron episodios de desregulación emocional y conductual, lo cual alteró la 

armonía en la convivencia en la institución.  

 

• Desde las habilidades motoras para disfrutar la inclusión, se identificó una disminución en las 

salidas y articulaciones externas que permitieran una mayor vinculación de las personas con 

discapacidad, situación relacionada con la dinámica propia de la época navideña y con las salidas 

al medio familiar de algunos participantes, lo que limitó la continuidad de ciertas actividades 

programadas. 
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8. PROYECCIONES DE LOS PROCESOS DE ATENCIÓN DESARROLLADOS CON LAS PERSONAS 
CON DISCAPACIDAD Y SUS REFERENTES FAMILIARES, CUIDADORES Y CUIDADORAS 
 

• En relación al programa de asistencia para el cuidado emocional y la calidad de vida, se pretende 

continuar empleando las actividades de desgaste energético, utilizadas en el presente periodo, en 

donde se involucran los participantes que continuamente presentaban insomnio y alteraciones del 

comportamiento en la noche, dado a que han resultado efectivas en la disminución de estas 

conductas desadaptativas y, por ende, se garantiza un estado de ánimo eutímico en la población 

en general. 


