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AFILIACION EN SALUD: SINO [ Si ]CUAL: __ [CAPITAL SALUD | TIPO AFILIACION [SUBSIDIADO

1 DIAGNOSTICO INTEGRAL

[SITUACION DE SALUD (FISICA Y MENTAL)
La persona mayor presenta un procesa ce envejeamiento secundana. Mantiene independenca para la realizacon de sus actvidades basicas e instrumentales de Ja vida ¢iana, no obstante, requiere
wpewmcny men'wcn para el fortalecimiento y mantenimiento de adecuados habtos de higene y cuidado personal Por otro lado, la persona mayor presenta un d'agnostco de Trastomo Mental Cognitvo
d Fisica, endena. promiso en su funconamiento cognitivo, esto hace que su esfera emocional presente alteraciones en el comportamiento con sus pares y su
autncwdado tambien se evidencia en los procesos de onentacién, con desonentacién en persona y espacio y leve dficullad para la adecuada comprensitn de algunos aspectos de la rea'dad Esta
|concicdn puede inadir en su desempeio funcional y en su estadilidad Mlsica, por lo que requeere acompafiamiento y supervisidn permanente, desde el lado del lenguaje se evidenaa una comunicacion
fluda y coberente que faciiita 1a relacion entre sus pares  Persona mayor Jairo Acosu Sarmiento de 76 afos con d agndsticos Diabetes Mellitus Hipertens:dn Arterial Hipotiroidismo Estrefimiento Crénico
Hemia Inguino-e ¥ atca T Cognitivo Asociado a Er Fisica tumor de compy 10 incierto supratentonal persona mayor durante la estanca en la undad
operativa salud y vida ha requeﬂdo hosmzhuoor\ por infeccién de vias urinarias y por trauma cranecencefal.co secundario a calda de su propla altura por lo cual realizaron TAC de créneo el cual no
reporto lesiones nuevas ni hemommagia es de anctar que persona mayor ha estado estadle centro de sus patologia de base glucometrias dentro de rangos de normalidad, con adecuada adherencia al
tratamiento farmacolégico Persona mayor ya valorado por especialidades de psiquiatria, heurologla Pendiente control por psiguiatria con resultados de pruebas neuropsicolégicas va'oracién por nutricién
control con neuroGruga con resultados de estucho anatomopatolégico de marcacdn inmunchistoguimica basica, va'oracién por cirug‘a general, urologia con reporte de ecografia de vias unnanas y
prostata, pendiente valoracidn por mediana Intema. fisioterapia, toma de tac de abdomen con contraste y optometrfa 18/08/2026 Se realiza control médico por equipo de mas bienestar quien de ordenes
medicas de formulacidn de mecicamentos onden ce ecografia de te;idos blandos cara y lavado de oido Durante su permanencia en la institucién se identifica que la persona mayor cuenta con red de apoyo
familiar identficada, sus hermanos el se’or Segio Acosta y la sefora Yolanda Acosta con débil Aami en el p Insttucional y visitas ocasionales Jairo Acosta presenta un estado funcional
lestable, con dependenca parcial pana 1a realizacdn de las actividades basicas de la wida diana, requiere apoyo y supervision duranie la e 6n de algunas activid: de autocuidado y para la
|onentacion en e! entomo. Conserva independencia para la alimentacion y kos mientos, de forma funcional y segura en espacios conocidos, realizandolos bajo observacién constante
Presenta movilidad articular func:onal, fuerza muscular conservada, acecuado control postural, equilibro y coordinacién, permitiéndole mantener su independencia en la marcha Durante ef proceso de
intervencidn parbcipd de acuerdo con sus capacidaces funcionales, respondiendo favorablemente a las ind y favoreciendo el de sus dades fisicas y funciona'es, onentadas a
preservar su aulonomia en las actwdades que realiza ce manera independ.ente y a promover un desplazamiento seguro. Persona mayor con plan alimentano de consistencia normal, hipogluada
hipercalénica, hipeproteica, hiposddica, hipograsa, fracconada en seis tempos de alimentacion, presenta apetito normal, edéntulo parcial con prétesis dental superior, mantiene adecuado patrén mano
boca, esmoepenonenteenwmumlhmenaﬂo egresa del servicio con un pesa corporal de 62 kg, estatura de 1,75 metros, indice de masa corporal de 20.2 kg/m2, con un estado nutncional de peso
|insuficiente

SITUACION EMOCIONAL

Lap mayor p ta af i6n en su fi niento | iada al compromiso cognitivo secundano a su condicién de salud. Durante la interaccién se muestra receptiva
al conrlado y logra expresar de manera clara alg de sus idades y d ionales; sin embargo, presenta dificutades para identficar y regular ad damente dos de
1. Su resp ional puede verse influenciada por las condici del entorno y por las dificuttades en la orientacién, por lo que req pafiami y i6n

emocional.

SITUACION ECONOMICA: La Persona Mayor no cuenta con ningun tipo de ingreso o apoyo economico.

SITUACION HABITACIONAL: La persona mayor egresa para el servicio de Comunidad de Cuidado Tierra del sol

SITUACION LEGAL: La persona mayor no p ta pr judiciales, administrativos o legales pendi que puedan afectar su situacién actual o interferir en los procesos de
atencién y acompafiameento institucional.

2. RECURSO0S DISPONIBLES

PERSONALES: La persona mayor, de 76 afios de edad, presenta un proceso de envejecimiento secundario. Mantiene independencia para la realizacién de sus actividades basicas e
instrumentales de la vida diaria; no obstante, requiere supervisién y orientacién para la adecuada ejecucién de las actividades relacionadas con la higiene y el cuidado personal. De acuerdo

con sus necesidades individuales, se brinda acompafiamiento y supervisidn por parte del equipo interdisciplinario, dos a fortal y preservar sus capacidades funcionales,

promover el mantenimiento de su autonomia e independencia en la mayor medida posible y prevenir la aparicién de situaciones que puedan generar afectaciones en su bienestary
funcionalidad. Las intervenciones se desarrollan desde un enfoque de Atencién Integral C: enla P reconociendo sus capacidades, necesidades y particulandades, con el
propésito de f su bi integral y contribuir al imiento de una ad\ da calidad de vida.

[RECACIONALES: De acuerdo con 1a valoracion inicial, 1 persana mayor cuenta co con red Wmmmm
seflora Yolanda Acosta con numero de telefono 3108506219 con débil acompafiamiento en el p institucional y visitas ifi tener un hijo que reside en Australia,

con quien actualmente no mantiene contacto y de quien no se cuenta con nimero telefsnico ni otro medio de comunicacidn.

INSTITUCIONALES: Cuenta con afiliacién a la EPS Capital Salud para la atencién en salud.

3. PROYECTO DE VIDA
[PROYECTO DE VIDA REALIZADO CON LA PERSONA MAYOR

En relacién con su pfoyedo de vida, la persona mayor manifiesta como principal motivacién el deseo de mantener y fortalecer los vinculos con su familia, resaltando la importancia que

estos tienen parasu b er Se asl mlsmo como una persona que a lo fargo de su vida na proo.xrado ser un buen hijo y actuar con honradez, valores que considera
significativos dentro de su trayedona persona| Dentro de sus int y acl g i refiere especial gusto por el fitbol, el golf y la lectura, identificindolos como espacios
que le generan satisf. yb irse bien al P con sus famil ial con sus hermanos y primos. Para esta etapa de su vida, sefala

como principal expectativa encontrarse bven con su farmlra y conservar estos vinculos durante el mayor bempa posible. Actualmente refiere no tener metas claramente definidas a mediano
o largo plazo; sin embargg, manl-esta coma propdsito inmediato oonlunuat en el servicio para facilitar la priorizacién y atencidn de sus diligencias y necesidades médicas, con la
tativa de f; su y bi tar, lograr p el egreso institucional y relomar progresivamente su proyecto de vida en un entomo familiar y significativo.

[EXPECTATIVAS FRENTE AL EGRESO
La persona mayor ifi oMo exp de egreso mejorar y estabilizar su estado de salud, con el propésito de retomar a un medio familiar y compartir nuevamente con sus seres
queridos. No obstante, teniendo en cuenta su situacién de safud actual, los diferentes diagnésticos médicos y el deterioro de su condicién fisica y cognitiva, se identifica {a necesidad de
contar con un entomo que garantice supervisién, cuidado y atencién integral de manera p En este sentido, se considera pertinente orientar y gestionar su ingreso a una
d de cuidado, como alt jva que permita garantizar la oonunu-dad de los i , el acompafiami en las activi de la vida diania, la proteccién de sus derechos y
d das de bi y calidad de vida, sin perder de vista su deseo de mantener el vinculo y contacto con su familia.
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OBJETIVOS PERSONALES IDENTIFICADOS
La persona mayor presenta los sigueintes objetivos personales:

Fortalecery los vinculos afectivos con su familia, especialments con sus hermanos y primos, favoreciendo espacios de encuentro, comunicacién y acompafiamiento que
contribuyan a su bienestar emocional.

Favorecer su bienestar fisico y emocional mediante la continuidad de los procesos de atencién y seguimi queridos, procurando la adecuada geslién y priorizacién de sus necesidades
|médicas.

Pro el imiento de su ia e independencia, participando actiy te en las decisiones relacionadas con su bieneslar y proyecto de vida.

[ACCIONES DE PREPARACION EMOCIONAL

Se realizo acompafamiento emocional atraves del dialogo para generarle confianza en el cambio y poder reducir la ansiedad frente a al cambio i I. Durante el p 58

evidencia una persona mayor con conductas de negacién debido a que su pensamiento es volver su vinculo familiar desde alll se rellz una intervencion ante la confrontacién ante la
realidad de envejecimiento y su conducién de salud. con buena disposicién frente al egreso, manteniendo expectativas favorables respecto a esta nueva etapa de su proyecto de vida.

[ACCIONES DE VINCULACION CON REDES
Durante su permanencia en la institucién se ha identificado red de apoyo familiar sus hermanos el sefior Sergio Acosta con Namero de teléfono 3107873628 y y la sefiora Yolanda Acosta
con numero de lelefono 3108506219,

(mmm
Desde el equipo de Gestién de Casos se f la particip 1 activa de la persona mayor en las d tes actividad , de con sus
funcionales, con el fin de fortalecer y conservar las habilidades it rlendo su b | y calidad de vida. Teniendo en cuenta su funclonalidad y el deteriorio
itivo debido a su tumor en el hemisferio cerebrral izquierdo, se sugiere el ingreso a una comunidad do cuidado, donde pueda continuar recibiendo una atencién integral, garantizando
gonduciones adecuadas para mantener su bienestar fisico, emocional y social.

5_ CRONOGRAMA Y RESPONSABLES DE EJECUCION

FECHA ACTIVIDAD RESPONSASLE
Equipo
. ) psicogerontologico del
28/0872026 Egreso de la persana mayor a(l;::mo‘;mdad de cuidado: Tierra del sol Serdcio stencitn
sociosanitaria transitoria
salud y vida

FECHA ESTIMADA DE EGRESO: 28 / Agosto / 2026

MODALIDAD DE SO Traslado a otro servicio del SDIS

OSSERVACIONES FINALES: No Aplica

LINA MARIA SALAMANCA LOPEZ h,\)r bl PN PR 1024528767

NOMBRE DEL PROFESIONAL FIRWA DEL PROFESIQNAL No.DE REGSTRO
JAIRO ACOSTA SARMIENTO /,\o‘ 19 *‘s CO&C\
NOMBRE DEL LA PERSONA MAYOR ] FIRWA DE LA PERSONA MAYOR
wm-w’ﬂ”m Eﬁwwhﬂ.llw'”‘“”‘z mhwuhmmm ~ENS e e dakn 70 Kon del Mencr Gu Sced Que Mepreseto y Que padrl realzar
o o Potica Jv Dalatvends Ju Jadas pecwonas. B ¢ . Polaca_genersl_Segunied_Prwecdad
- L sermlion. que - Por lo antenor, lh“'lmu*hwmmﬂl’ahm”“““m’.‘m‘mm"m

mnmmnmumnammm 12 EO5 a lavie & cucadania



https://v3.camscanner.com/user/download

