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RESUMEN
VISION HOLISTICA DEL CUIDADO DIRIGIDO AL DESARROLLO DEL BIENESTAR

INTEGRAL DE PERSONAS MAYORES

INTRODUCCION: El envejecimiento es un proceso multidimensional e irreversible que se da
durante todo el curso de la vida y estd determinado por factores individuales, econdmicos,
productivos, sociales, politicos y culturales. Segun las cifras del DANE en el Censo de 1905 y
2005, Colombia pas6 de 4°355.470 de habitantes a 42°090.502, donde mas del 6% son personas
mayores de 65 afios y segun un informe de diciembre del 2017 dado por los Indicadores Bésicos
se evidencia que en Santander la persona mayor, es decir de 60 afios y mds, corresponde a un total
de 267.318, es decir el 12.8% de la poblacion. Los Centros Vida de Bucaramanga son instituciones
de la Alcaldia de Bucaramanga para las personas mayores donde se crean espacios para impartir
diferentes servicios, compartir con demas personas y desarrollar actividades ocupacionales,
culturales, recreativas y de ocio productivo segun sus intereses, capacidades y habilidades fisicas,
y mentales. OBJETIVO GENERAL: Generar acciones interdisciplinares de cuidado, como
parte fundamental del bienestar integral de la persona mayor en Centro Vida Alvarez durante el
segundo semestre del afio 2018. METODOLOGIA: Este trabajo se realiz6 en tres etapas: La fase
de diagnoéstico y planeacion, fase de ejecucion y seguimiento, y la fase de evaluacion y
presentacion de resultados, desarrolladas durante el segundo semestre del afio 2018.
RESULTADOS: De las metas planteadas durante la fase de diagnostico y planeacion, se
cumplieron en un 75%, ya que solo tres metas se cumplieron en su totalidad. CONCLUSIONES:
La enfermeria gerontoldgica permite realizar una valoracion integral y disefiar un plan de

intervenciones interdisciplinarias para abordar al adulto mayor y su familia bio-psico-
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socialmente, teniendo como resultado un diagndstico, proceder con un tratamiento y llevar un

seguimiento continuo para mirar los avances y los alcances del plan.
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INTRODUCCION

El envejecimiento es un proceso multidimensional e irreversible que se da durante todo el curso
de la vida y estd determinado por factores individuales, econémicos, productivos, sociales,
politicos y culturales (1). Cada individuo envejece a ritmo diferente, donde se reduce las reservas
fisioldgicas y se modifica la capacidad de interaccion con el entorno. El Estado, la sociedad y la

familia son corresponsables de la forma como se envejece y de la calidad de vida en la vejez (2).

Segun cifras del DANE (Censo 1905 y 2005), Colombia pasé de 4°355.470 de habitantes a
42°090.502, donde mas del 6% son personas mayores de 65 afios (3). Las ciudades donde se
presentan los mayores porcentajes de poblacion adulta mayor son: Bogota, Medellin, Cali y
Barranquilla. Existe un aumento evidente de la poblacion adulta mayor, especialmente la
poblacion mayor de 80 afios: mientras la poblacion general incrementa 1.9%, promedio anual (en
el periodo 1990-2003), 1a poblacién mayor de 80 afios crece a una tasa promedio anual de 4% (3).
Segun un informe de diciembre del 2017 dado por los Indicadores Bésicos se evidencia que en

Santander la persona mayor es decir de 60 anos y mas son 267.318, es decir el 12.8% (4).

Los Centros Vida de Bucaramanga son instituciones para las personas mayores creadas a través
del Decreto No. 0171 del 4 de septiembre de 2003 expedido por la Alcaldia de Bucaramanga,
donde se crean espacios para impartir diferentes servicios, compartir con demds personas y
desarrollar actividades ocupacionales, culturales, recreativas y de ocio productivo segiin sus
intereses, capacidades y habilidades fisicas, y mentales (4). La ciudad de Bucaramanga cuenta

actualmente con 3 centros vida, de los cuales Centro Vida Alvarez es el establecido como campo

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
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de accion para llevar a cabo la Practica Electiva de Profundizacion de la Universidad Autonoma

de Bucaramanga.
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JUSTIFICACION
La Organizaciéon Mundial de la Salud emitié una propuesta de accidon que promueve el
envejecimiento activo con el objetivo de mejorar la calidad de vida, la productividad y esperanza
de vida, y reconocer factores que modifican la forma y el ritmo de envejecer, en los cuales se
puede incidir para lograr mejores condiciones de envejecimiento. Debido al aumento de la
poblacion adulta mayor en el pais, donde en un siglo Colombia pas6 de 4°355.470 habitantes a
42°090.502, han surgido desafios en cuanto a politicas sociales y recursos se refiere, generando
gran interés en el desarrollo social, politico y econdmico, asi como en la calidad de vida, el
cumplimiento de los derechos y las dinamicas de los procesos sociales durante el envejecimiento
humano (3). Por lo anterior, con el fin de mejorar el cuidado y potenciar la atencion integral de
las personas mayores, se vital enfocar acciones interdisciplinares, con el objetivo de lograr el

mayor bienestar en las personas mayores de una sociedad (5).

Desde el area de la enfermeria, el modelo de Enfermeria Roper-Logan-Tierney presenta una
vision holistica, tanto al momento de la valoracion como en el cuidado de la persona mayor, al
igual apoya las directrices sobre la responsabilidad del cuidado de personas mayores, la familia,
la sociedad y el estado. Este modelo incluye acciones de valoracion holistica y los factores que
influyen en el proceso de envejecimiento humano, conduciendo a la identificacion de los
problemas reales, asi como los riesgos que son la base para planear intervenciones y actividades

de enfermeria con enfoque de promocién de la salud y prevencion de la enfermedad (5).

Este modelo de enfermeria esta basado en 13 supuestos, orientado a la promocion de la salud por
medio de acciones de cuidado, que son: 1. La vida es una mezcla de actividades que la

caracterizan. 2. Cada persona tiene una forma particular de realizar las actividades de la vida, lo

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
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que constituye la individualidad vital. 3. Cada persona es valiosa en cada fase de su vida. 4. A lo
largo del ciclo vital la persona tiende a ser cada vez mas independiente. 5. La independencia es
el ideal, pero la dependencia no limita la dignidad de la persona. 6. El conocimiento, las actitudes
y la conducta de cada persona sobre las actividades de la vida son influenciados por los factores
biologicos, psicologicos, socioculturales, ambientales y politico-economicos. 7. La forma en que
cada persona realiza sus actividades de vida puede variar dentro de un intervalo de actitudes
normales. 8. Cuando las personas se enferman presentan problemas reales y potenciales en sus
actividades de la vida. 9. En el ciclo de vida todas las personas viven sucesos importantes que
influyen en la forma de realizar sus actividades de vida y que pueden conducir a problemas reales
o potenciales. 10. Los problemas potenciales requieren fomento y mantenimiento de la salud,
prevencion de enfermedades, mediante acciones educativas en el proceso salud-enfermedad. 11.
Las enfermeras/os trabajan en colaboracion con el cliente/ paciente, quien debe considerarse como
persona auténoma que toma sus decisiones, con algunas excepciones. 12. Las enfermeras/os
trabajan en colaboracion con otros profesionales en beneficio del cliente/pacientes, de la salud y
de la comunidad. 13. La funcién especifica de la enfermera/o es ayudar a las personas a prevenir,
mitigar, resolver, o afrontar positivamente los problemas reales y potenciales relacionados con las

actividades de la vida (5).

En consecuencia, a los cambios contextuales ante el fendémeno del envejecimiento y la
importancia de implementar acciones de trabajo interdisciplinario dirigidos hacia la promocion
del bienestar de las personas mayores, se planeta la articulacion de acciones orientadas a la
promocion de la salud y la prevencion de las enfermedades, con una vision holistica que impacten

de forma integral la salud de personas mayores adscritas al Centro Vida Alvarez.

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
Generar acciones interdisciplinares de cuidado, como parte fundamental del bienestar integral de

la persona mayor en Centro Vida Alvarez durante el segundo semestre del afio 2018.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. Organizar un programa de accidon de intervenciones interdisciplinarias dirigido hacia la
promocion de la capacidad funcional de personas mayores.
2. Categorizar la capacidad funcional y apoyo familiar de las personas mayores asistentes al
servicio de enfermeria gerontolégica en el Centro Vida Alvarez.
3. Apoyar el Programa Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga, facilitando el
procedimiento de entrega de alimentos a las personas mayores vulnerables adscritas al

Centro Vida Alvarez.

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
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VALORACION DEL AREA DEL TRABAJO
Los Centros Dia o Centros Vida son instituciones dedicadas al cuidado y bienestar integral de las
personas mayores que ofrecen sus servicios en horas diurnas, generalmente ocho horas diarias
durante cinco o seis dias a la semana, que brindan espacios para la socializacion, recreacion y
capacitacion para todas las personas mayores que deseen participar (4). Los Centros Vida de
Atencion al Adulto Mayor del Municipio de Bucaramanga, son instituciones creadas Mediante
Decreto No. 0171 del 4 de Septiembre de 2003, emitido por la Alcaldia de Bucaramanga durante
el periodo del Dr. Néstor Ivan Moreno Rojas, son espacios donde pueden acudir los personas
mayores durante el dia, recibir los diferentes servicios, compartir con personas de su edad y
desarrollar actividades ocupacionales, culturales, recreativas y de ocio productivo segin sus
intereses, capacidades y habilidades fisicas y mentales, que se encuentran adscritos a la Secretaria

de Desarrollo Social de la Alcaldia de Bucaramanga (5).

El Centro Vida Alvarez se encuentra en proceso de habilitacion de servicios por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social para ‘Deteccion temprana — Alteraciones en el adulto (Mayor a 45
aiios) hasta el 23 de diciembre del 2018. Actualmente, el Centro Vida Alvarez se encuentra en

proceso de habilitacion segun la resolucion 055 de 2018, con fecha de vencimiento en diciembre

del 2018.

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
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Ilustracion 1. Centro Vida Alvarez

Fuente: Autora

CONSULTORIO DE ENFERMERIA

El consultorio de enfermeria del Centro Vida Alvarez se encuentra en el primer piso del
establecimiento, cuenta con los siguientes elementos de dotacion: un escritorio, un ventilador, tres
sillas, una calmilla, una lampara cuello de cisne, dos mesas auxiliares, tallimetro, dos basculas,
un botiquin de primeros auxilios, un armario, dos tensiometros, dos fonendoscopios, un
nebulizador, dos negatoscopios. También cuenta con algunos insumos como: un rollo de gasa, un
rollo de algodon laminado, apositos, vendajes de gasa, esparadrapo de tela, torniquetes,
inmovilizador de cuello, una bolsa de cloruro de sodio al 0.9% de 500 cc, 3 cajas de guantes
limpios, donde algunos de los elementos e insumos se encuentran vencidos, deteriorados y no
funcionales. Enfermeria cuenta con una base de datos en la cual ya se encuentran identificados
los adultos mayores con alteracion cardiovascular y nutricional, realizada durante el primer

periodo del 2018. Ademas, cuenta con un formato de valoracion gerontoldgica integral de

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
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enfermeria. También se puede observar a las afueras del consultorio material educativo de

promocion de la salud y prevencion de la enfermedad, como parte del trabajo realizado por mi

compaiera anterior.

Ilustracion 2. Consultorio de Enfermeria

Fuente: Autora

Servicios que presta Centro Vida Alvarez

El Centro Vida Alvarez cuenta con el convenio Docente-Asistencial con universidades como la

Universidad Autonoma de Bucaramanga, la Universidad Santo Tomads y cuenta con convenio con

el SENA, por lo que gracias al equipo interdisciplinario se ofrecen diferentes servicios como

psicologia, fisioterapia, salud ocupacional, trabajo social, odontologia, nutriciéon, ademas de

diversos cursos de arte y cultura, como bisuteria, porcelanicron, artes plasticas; actividades

deportivas como piscina, activad fisica, existen grupos de coros, flauta, guitarra, y cursos

gastronomicos de panaderia y carnicos.

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
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Los centros vida son instituciones de la Alcaldia Mayor de Bucaramanga donde se llevan a cabo

actividades del programa de Atencion a la Persona Mayor desarrollado por la alcaldia y con

inversion de la Secretaria de Desarrollo. La ciudad de Bucaramanga cuenta con 3 centros vida

que son: Centro Vida Norte, Afios Maravillosos y Centro Vida Alvarez que es el actual escenario

de practica. Este centro vida es dirigido por un coordinador o director, quien estd encargado de

regir los diferentes programas fundamentales que alli se imparten como educaciéon o

alfabetizacion, enfermeria, medicina y psicologia por parte de los estudiantes de tltimos semestres

de la Universidad Auténoma de Bucaramanga.

Iustracion 3. Organigrama del establecimiento

Alcaldia de
Bucaramanga

Secretaria de
desarrollo

Programa adulto
mayor

Centro vida norte

Centro wvida
Alvarez

Centro VWida afios
maravillosas

Director

Educacion

Enfermeria,
Psicologia .,
Medicina (UMNAB)

Fuente: Leidy Suéarez PEP 2018-10
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DIAGNOSTICO DEL AREA DE TRABAJO

El Centro Vida Alvarez, se encuentra ubicado en la comuna 13, en la carrera 40 No. 32 A — 17
del barrio Alvarez, en el casco urbano del municipio de Bucaramanga. Es una institucion adscrita
a la Alcaldia de Bucaramanga. Presta sus servicios en horario diurno de 7:30 a.m. — 12:00 p.m. y
de 1:00 p.m. — 5:00 p.m. Su instalacidon cuenta con dos plantas, las cuales tienen entradas de facil
acceso: por la puerta principal y un acceso para personas con limitacion de movimiento a través
de una rampa para el primer piso, para la segunda planta cuenta con una rampa para llegar
directamente. La institucion cuenta con consultorio de enfermeria, fisioterapia, psicologia y
medicina, tiene oficina para la coordinadora, ademas de escritorios para asistente administrativa,
alfabetizacion y puesto de vigilancia, cuenta con un area de cafeteria para funcionarios, bafios
para los usuarios, también cuenta con un salon de belleza para atencion exclusiva para las personas
mayores de manera gratuita, un salon grande para realizar los diferentes talleres como pintura,
porcelanicron, bisuteria, entre otros; una salén gastrondémico para cursos de panaderia y carnicos;
en la segunda planta se encuentra un gimnasio con diferentes maquinas para realizar ejercicios,
un espacio amplio que se adapta como comedores con mesas y un salon para la actividades ludicas

de los adultos, donde reciben y realizan cursos de musica y flauta.
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PLANEACION

IDENTIFICACION DE PROBLEMAS
MATRIZ FODA

Tabla 1. Matriz FODA

FORTALEZAS

DEBILIDADES

Fécil acceso para la poblacion mayor a las instalaciones por
medio de rampa.

Falta de estructuracion de un programa de accion de
intervenciones interdisciplinares orientado a la promocion de la
capacidad funcional de las personas mayores.

Presta sus servicios a las personas mayores de bajos recursos.

Falta de categorizacion de la capacidad funcional y apoyo
familiar de las personas mayores asistentes al servicio de
enfermeria.

Equipo interdisciplinario: enfermeria, psicologia, fisioterapia,
apoyo nutricional, trabajo social,
odontologia.

terapia ocupacional y

Necesidad de apoyo en el Programa Adulto Mayor y Digno de la
Alcaldia de Bucaramanga a los adultos mayores vulnerables
adscritos al Centro Vida Alvarez.

Servicio de sala de estética gratuito.

Proceso de solicitud de habilitacion segun la resolucion 055 de
2018, con fecha de vencimiento en Diciembre del 2018.

Ubicacion cercana al Centro de Salud El Rosario perteneciente a
la red ISABU.

Espacios amplios para realizar las diferentes actividades y
talleres.

Base de datos de registro de las personas mayores que asisten al
consultorio de enfermeria.

Formato de valoracion gerontologico.
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Material educativo de promocién de la salud para personas
mayores.

Equipos biomédicos en buen estado, disponibles para los
usuarios.

OPORTUNIDADES

AMENAZAS

Convenio con ISABU para remision de pacientes.

Cambio en los entes gubernamentales que apoyan el Centro Vida.

Convenio docente-asistencial con UNAB, SENA, USTA.

Alto desplazamiento de personas provenientes de Venezuela.

Pertenece a la Alcaldia de Bucaramanga.

Funcionarios sin renovacion de contrato

Habilitacion para la prestacion de servicios (Deteccion temprana
de alteraciones en el adulto mayor).

Personal de enfermeria sin contratacion de planta.

Cambios en la normatividad del sector salud.

Fuente:

Autora
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PRIORIZACION DE PROBLEMAS
METODO HANLON

Tabla 2. Método HANLON

RNAO
BEST PRACTICE
SPOTLIGHT
ORGANIZATION

COLOMBIA

Alcaldia de
Bucaramanga

PROBLEMAS IDENTIFICADOS

MAGNITUD

(A)
0-10

SEVERIDAD

(B)
0-10

EFICACIA

(©)
0,5-1,5

FACTIBILIDAD

(D)
0-1

TOTAL
(A+B) C*D

Falta de estructuracion de un programa de

accion de intervenciones interdisciplinares

orientado a la promocion de la capacidad
funcional de las personas mayores.

10

10

1,5

30

Falta de categorizacion de la capacidad
funcional y apoyo familiar de las personas
mayores asistentes al servicio de enfermeria.

10

1,5

28,5

Necesidad de apoyo en el Programa Adulto
Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga
a los adultos mayores vulnerables adscritos al
Centro Vida Alvarez.

1,5

27

Proceso de solicitud de habilitacion para
prestar servicio de deteccion temprana de
alteraciones en el adulto mayor de 45 afios,
segun la resolucion 055 de 2018, con fecha de
vencimiento en Diciembre del 2018.

0,5

Fuente: Autora
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Tabla 3. Priorizacion de necesidades

Alcaldia de
Bucaramanga

PROBLEMA

PRIORIZACION

Falta de estructuracioén de un programa de
accion de intervenciones interdisciplinares
orientado a la promocion de la capacidad
funcional de las personas mayores.

30

Falta de categorizacion de la capacidad
funcional y apoyo familiar de las personas
mayores asistentes al servicio de enfermeria.

28,5

Necesidad de apoyo en el Programa Adulto
Mayor y Digno de la Alcaldia de
Bucaramanga a los adultos mayores
vulnerables adscritos al Centro Vida Alvarez.

27

Proceso de solicitud de habilitacion para
prestar servicio de deteccion temprana de
alteraciones en el adulto mayor de 45 afios, 0
segun la resolucion 055 de 2018, con fecha
de vencimiento en Diciembre del 2018.

Tabla 4. Categorizacion

Fuente: Autora

PROBLEMA CATEGORIZACION

PRIORIZACION

Falta de estructuracion de un
programa de accion de intervenciones
interdisciplinares orientado a la
promocion de la capacidad funcional
de las personas mayores.

Falta de categorizacion de la
capacidad funcional y apoyo familiar
de las personas mayores asistentes al

servicio de enfermeria.

30

Implementacion

Necesidad de apoyo en el Programa
Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia
de Bucaramanga a los adultos mayores

vulnerables adscritos al Centro Vida

28,5

27
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Proceso de solicitud de habilitacion
para prestar servicio de deteccion
temprana de alteraciones en el adulto
mayor de 45 afios, segun la resolucion
055 de 2018, con fecha de
vencimiento en Diciembre del 2018.

Normatividad

Fuente: Autora
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PLAN DE MEJORA

Por medio de la matriz FODA se pudo identificar los problemas y las amenazas latentes en el Centro Vida Alvarez y a través del Método

HANLON se logro priorizar las necesidades con el objetivo de resolver las situaciones presentadas.

Tabla 5. Necesidad 1

NECESIDAD Falta de estructuracion de un programa de accion de intervenciones interdisciplinares orientado a la promocion
IDENTIFICADA de la capacidad funcional de las personas mayores.
Coordinar un programa de accion de intervenciones interdisciplinarias dirigido hacia la promocion de la
OBJETIVO . : L
capacidad funcional de personas mayores en Centro Vida Alvarez durante el segundo semestre del 2018.
Entrega de documento con componentes conceptuales, metodoldgicos y operativos del programa de accion de
intervenciones interdisciplinares en noviembre del 2018. *
META Realizar 5 actividades inte.rdisciplinarias epfocgdas en la promocion de la capacidad funcional en el adulto
mayor atendido en Centro Vida Alvarez durante el segundo semestre del 2018.
*Meta ligada a la mesa de trabajo PIES.
pase | DESCRIPCIONDE | yiviNGoue | “Fisico. |  oicapor | bEL | bE | FECHA | p\repapLe
INTERVIENEN NECESARIO INDICADOR INICIO
Definir Indicador PIES
componentes
conceptuales, Documento con
metodologicos y Equipo Formato componentes Agosto .
. . LS Noviembre
1 operativos del | interdisciplinario actas de conceptuales, Proceso 27 - 16 - 2018 Documento
proyecto: PIES reunion metodologicos y 2018
Programa operativos del
Interdisciplinar programa de
de Educacion en accion de
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BEST PRACTICE
SPOTLIGHT
ORGANIZATION
COLOMBIA

Bﬂcl::%argjrir;aagga
Salud (PIES) en intervenciones
el Centro Vida interdisciplinares
Alvarez.
Indicador de
mesas de trabajo
Coordinador de interdisciplinar
Participar en las convenios, Formato de ' Julio Noviembre Actas de
mesas de trabajo | Enfermera PEP, actas de #Mesas‘ df{ trgbajo Proceso 31 - 16 — 2018 mesas de
interdisciplinar Médico reunion interdisciplinar 2018 trabajo
Psicoloea asistidas / #Total
& mesas de trabajo
interdisciplinar
programadas x 100
Indicador de
actividades
Ficha de | interdisciplinarias
laneacion
Realizar P d .. Fichas de
. € #Actividades o
actividades Enfermera PEP | ,ctividades | - o Proceso planeacion de
. e e . interdisciplinares ..
interdisciplinarias | Estudiantes en : Agosto ) actividades
., .. . realizadas / #Total Noviembre
de promocioén de practica de Fichas de de las actividades 27 - 16 - 2018
la salud dirigidas psicologia y asistencia | oL 2018
N interdisciplinares
a las personas medicina . .
Localidad: | planificadas x 100
mayores. Centro Vida
Alvarez Indicador de

asistencia
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= COLOMBIA

Alcaldia de
Bucaramanga

#Personas mayores
asistentes a

Informe final

actividad Proceso de actividades
interdisciplinar /
#Total de personas
mayores citadas a
la actividad
interdisciplinar x
100

Informe de
Indicador Simposio Eve%luac‘lo.n del
I Simposio de
Tutor de PEP I Simposio de Gerontologia

) Enf PEP i “;Co
Organizar el I t erm.era Gerontologia Agosto . ¢ o.m y
Simposio de Semillero Auditorio Estructura 7 Noviembre | intervenir ante
P , HIGIA, Lineade | Equipado Indicador de 16 -2018 | los retos del
Gerontologia . . 2018 .

Adulto y Adulto asistencia envejecimiento

Mayor. Humano?”

#Asistentes al
Simposio Lista de
asistencia

Fuente: Autora
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Tabla 6. Necesidad 2

NECESIDAD Falta de categorizacion de la capacidad funcional y apoyo familiar de las personas mayores asistentes al servicio

IDENTIFICADA de enfermeria.

Categorizar la capacidad funcional y apoyo familiar de las personas mayores asistentes al servicio de enfermeria
OBJETIVO gerontologica en el Centro Vida Alvarez para dar cumplimiento a la resolucion 055 del 2018 durante el segundo
semestre del 2018.
META Se aplicara el formato de valoracion gerontologico de enfermeria a 50 adultos mayores seleccionados del Centro
Vida Alvarez durante el segundo semestre del 2018.
DESCRIPCION RECURSO RECURSO :
FASE DE HUMANO QUE FiSICO INDICADOR gtﬁ;ﬂ;fc‘fl;gﬁ Df:'iﬁffﬁo FF%SZIS ENTREGABLE
ACTIVIDADES | INTERVIENEN NECESARIO
Formato .
gerontolégico Indicador de
formatos aplicados
Carpetas
' #Adultos mayores
. Localidad: que se aplica la
Aplicar Centro Vida e
. Valoracion Agosto . 50 formatos
escalas de Enfermera Alvarez . Noviembre .,

1 valoracién PEP Gerontologica / Proceso 27 - 16 - 2018 de valoracion
. . #Total de adultos 2018 diligenciados
integral Equipo de

] mayores
toma 'de SIENOS | seleccionados de la
vitales base de datos de
) Centro Vida Alvarez
Peso ylenta < 100
métrica
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Analisis de la
aplicacion de
las escalas

Enfermera
PEP

Formato
gerontologico

Carpetas

Localidad:
Centro Vida

Alvarez

Equipo de
toma de signos
vitales

Peso y cinta
métrica

Indicador de riesgo
de caidas

#Personas mayores
con riesgo de
alteracion del

Dominio de
Seguridad y
Proteccion (Clase 2:
Lesion fisica) /
#Total de adultos
mayores
seleccionados de la
base de datos de
Centro Vida Alvarez
x 100

Indicador de riesgo
de lesion cutinea

# Personas mayores
con riesgo de
alteracion del

Dominio de
Seguridad y
Proteccion (Clase 2:
Lesion fisica) /
#Total de adultos

Proceso

Agosto
27 -
2018

Noviembre
16 -2018

Informe de
categorizacion
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Enfermera
PEP

Formato
gerontologico

Carpetas

Localidad:
Centro Vida

Alvarez

Equipo de
toma de signos
vitales

Peso y cinta
métrica

mayores
seleccionados de la
base de datos de
Centro Vida Alvarez
x 100

Indicador de nivel
de dependencia

#Personas mayores
con alteracion del
Dominio de
Actividad y Reposo
(Clase 5:
Autocuidado) /
#Total de adultos
mayores
seleccionados de la
base de datos de
Centro Vida Alvarez
x 100

Indicador de riesgo
socio-familiar

#Personas mayores
con riesgo de
alteracion del
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BEST PRACTICE
SPOTLIGHT
ORGANIZATION
COLOMBIA

Dominio
Rol/Relaciones
(Clase 2: Relaciones
familiares) / #Total
de adultos mayores
seleccionados de la
base de datos de
Centro Vida Alvarez
x 100

Indicador de
deterioro cognitivo

#Personas mayores
con alteracion del
Dominio de
Percepcion/
Cognicioén (Clase 4:
Cognicion) / #Total
de adultos mayores
seleccionados de la
base de datos de
Centro Vida Alvarez
x 100

Fuente: Autora
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Tabla 7. Necesidad 3

RNAO
BEST PRACTICE
SPOTLIGHT
ORGANIZATION

COLOMBIA

Alcaldia de
Bucaramanga

NECESIDAD Necesidad de apoyo en el Programa Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga a los adultos
IDENTIFICADA mayores vulnerables adscritos al Centro Vida Alvarez.
Apoyar el Programa Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga facilitando el procedimiento
OBJETIVO de entrega de alimentos a los adultos mayores vulnerables adscritos al Centro Vida Alvarez durante el
segundo semestre del 2018.
Disefiar un cronograma de la entrega de alimentos a las personas mayores inscritas en el Programa Adulto
Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga en Centro Vida Alvarez para el segundo semestre del
META 2018. *
*Meta ligada a la Alcaldia de Bucaramanga.
. RECURSO RECURSO CLASIFICACION | FECHA
FASE | P i%?}{gg;%%g E | HUMANO QUE FiSICO INDICADOR DEL DE FF%S;IS ENTREGABLE
INTERVIENEN | NECESARIO INDICADOR INICIO
Realizar un
cronograma para
la entrega de
alimentos a las
personas Coordinadora Informe
mayores ) final de la
. Centro Vida Agosto .
inscritas al Noviembre | entrega de
1 Mercados Cronograma Proceso 27 - .
Programa 16 - 2018 alimentos
Enfermera 2018
Adulto Mayor y
. PEP
Digno de la Cronograma
Alcaldia de
Bucaramanga en
Centro Vida
Alvarez
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Indicador de
Andlisis entrega de
.. mercados
procedimiento
de ent d
.e entrega de #Mercados
alimentos a las
ersonas entregados
Ir)na ores Coordinadora Mercados
inscryitas al Centro Indicador de
Vida . Asistencia Resultado
Programa Listas de
Adulto Mayor Enfermera asistencia
. yory PEP #Entrega de
Digno de la
) mercados
Alcaldia de )
realizada /
Bucaramanga en HEntrecas de
Centro Vida g
, mercados
Alvarez
programados x
100

Agosto
27 -
2018

Noviembre
16 -2016

Informe
final de la
entrega de
alimentos

Fuente: Autora
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FASE DE EJECUCION

Durante la Fase de Diagnostico llevada a cabo del 16 de Julio al 29 de agosto, se identificaron las

necesidades presentadas anteriormente; a partir de ahi se crearon actividades evaluadas a través

de indicadores durante la fase de ejecucion que fue llevada a cabo del 30 agosto al 09 de

noviembre del 2018.

Tabla 8. Resultado 1

Necesidad identificada

Falta de estructuracion de un programa de accion de
intervenciones interdisciplinares orientado a la promocion de la
capacidad funcional de las personas mayores.

Coordinar un programa de accidbn de intervenciones
interdisciplinarias dirigido hacia la promocion de la capacidad
funcional de personas mayores en Centro Vida Alvarez durante el
segundo semestre del 2018.

Objetivo
Cumplida
Si No
X
Meta
X

Entrega de documento con componentes conceptuales,
metodoldgicos y operativos del programa de accion de
intervenciones interdisciplinares en noviembre del 2018. *

Realizar 5 actividades interdisciplinarias enfocadas en la

promocion de la capacidad funcional en el adulto mayor atendido

en Centro Vida Alvarez durante el segundo semestre del 2018.
*Meta ligada a la mesa de trabajo PIES.

Alvarez.

Definir componentes conceptuales, metodoldgicos y operativos del proyecto:
Actividad | Programa Interdisciplinar de Educacion en Salud (PIES) en el Centro Vida

Documento con componentes conceptuales, metodologicos y operativos del
Indicador | programa de accion de intervenciones interdisciplinares.
Resultado Inicial: No Resultado Final: No

Fuente: Autora
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Entregable: Documento preliminar “Propuesta Desarrollo Comunitario: Pasos Hacia Un

Envejecimiento Activo Y Saludable” (Ver Anexo 1)

Informe de documento preliminar “Propuesta Desarrollo Comunitario: Pasos Hacia Un
Envejecimiento Activo Y Saludable”.

Durante las mesas de trabajo realizadas a lo largo del segundo semestre del 2018, realizadas por
el equipo de profesionales del Programa Interdisciplinar en Educacion para la Salud, en dos
reuniones especificas en agosto 24 y octubre 05, se llevo a cabo el desarrollo parcial del
documento en DRIVE “Propuesta Desarrollo Comunitario: Pasos Hacia un Envejecimiento
Activo y Saludable”. Este documento consta de los siguientes apartados: Introduccién, marco
tedrico, metodologia, conclusiones y bibliografia. El equipo técnico que participa en la
elaboracion del documento pertenecen a la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad
Auténoma de Bucaramanga y son: Hendrik Adrian Baracaldo Campo, Cesar Enrique Esparza
Diaz, Socorro Fajardo Nates, Luz Ximena Martinez Contreras, Maria Arnolda Mejia De Diaz,
Luis Eduardo Moreno Bayona y Mario Andrés Paez Ruiz.

La elaboracion de este documento tuvo trabajo individual y grupalmente. Durante la primera de
estas dos reuniones, se acordaron los apartados que llevarian este documento y el profesional
encargado de su redaccion. Posteriormente, en la segunda reunion se hizo una revision detallada
grupalmente de lo redactado hasta el momento por el equipo técnico. Cabe destacar que, durante
esta segunda reunion, no estuvo presente todo el equipo, pero se realizaron ajustes menores de
redaccion. Este documento muestra adelantos en cuanto al titulo, planteamiento del problema,

objetivos y la metodologia.
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Por lo anterior, el desarrollo del documento qued6 en pausa. No obstante, el equipo técnico sigue

firme en su posicion de continuar con la construccion del mismo.

Tabla 9. Resultado 2

Actividad | Participar en las mesas de trabajo interdisciplinar.

#Mesas de trabajo interdisciplinar asistidas / #Total mesas de trabajo

Indicador interdisciplinar programadas x 100

Fuente: Autora

Entregable: Actas de mesa de trabajo (Ver Anexo 2)

Informe Mesas de Trabajo — Programa Interdisciplinar de Educacion para la Salud
A la fecha de corte noviembre 09 de 2018, se ha realizado acompafiamiento presencial a las
diferentes necesidades del grupo interdisciplinar P.LLE.S. A partir del 31 de Julio del 2018 se
realizaron 9 mesas de trabajo, inicialmente esto se llevaba a cabo los dias martes de 8:00 a 10:00
am, donde se reunia un equipo interdisciplinar conformado por las areas de la salud como
Medicina, Enfermeria y Psicologia, con el fin de dar solucién a las necesidades encontrados en
los diferentes lugares de desempeio de los estudiantes en practicas como lo eran el Centro Vida
Alvarez, el Centro de Salud Campo Hermoso y colegio Campo Hermoso. Sin embargo, el tema
principal era los diferentes acontecimientos que se vivian con los estudiantes en el colegio de
Campo hermoso, por lo cual, a partir de la segunda reunién, se decidié que los dias viernes de
4:00 a 6:00 pm, se llevaria a cabo la mesa de trabajo concerniente a todo lo relacionado con el

Centro Vida Alvarez, para que todos los profesionales vinculados alli pudieran estar presentes.
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Durante estas reuniones, inicialmente se trataron temas como la caracterizacion del Centro Vida
Alvarez y el apoyo a su proceso de habilitacion para prestacion de servicios. Luego, se tratd el
tema de generar un modelo de atencion integral en salud para la poblacion adulta mayor, orientado
hacia la promocién de la salud y ser aplicado con la poblacién asistente al Centro Vida Alvarez.
Es aqui donde surge el planteamiento de crear el proyecto “Propuesta Desarrollo Comunitario:
Pasos Hacia un Envejecimiento Activo y Saludable”, un documento desarrollado por el equipo
técnico de profesionales de P.LLE.S. vinculado al Centro Vida.

Como actividades complementarias, se ha apoyado a la directora de PEP UNAB - Enf. Socorro
Fajardo, en la gestion documental y organizacion de una actividad educativa dirigida a fortalecer

el proceso del programa, enfocado hacia una Atencion Primaria en Salud Interdisciplinar.

Tabla 10. Resultado 3

Realizar actividades interdisciplinarias de promocion de la salud dirigidas a los

Actividad
personas mayores.
e #Actividades interdisciplinares realizadas / #Total de las actividades
. interdisciplinares planificadas x 100
Indicador

e {#Personas mayores asistentes a actividad interdisciplinar / #Total de personas
mayores citadas a la actividad interdisciplinar x 100

Fuente: Autora

Entregable: Fichas de planeacion (Ver Anexo 3) e Informe final de actividades.

Informe final de Actividades Interdisciplinarias.
Las actividades interdisciplinarias llevadas a cabo en el Centro Vida Alvarez se realizaron desde

agosto 30 hasta noviembre 13 del 2018 y estaban orientadas a fortalecer la capacidad funcional
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de los adultos mayores. Para la realizacion de estas actividades se contd con un gran equipo de

trabajo multidisciplinar: Profesionales de la Alcaldia de Bucaramanga y Secretaria de Desarrollo

Social, Universidad Santo Tomads, grupos de rotacion de Cuidado a las Comunidades II del

programa de Enfermeria, Psicologia y la estudiante de enfermeria de la Practica Electiva de

Profundizacion. A continuacion, se presenta un cuadro resumen de las actividades:

Tabla 11. Actividades interdisciplinarias

NO
ACTIVIDAD

TEMA

OBJETIVO

NO
ASISTENTES

Celebracion Dia del
Adulto Mayor

Brindar condiciones de bienestar
social que favorezca el
mantenimiento de capacidades y
habilidades de las personas
mayores en el Centro Vida Alvarez.

43

Solucion de problemas

Implementar habilidades de
solucién de problemas para los
adultos mayores del Centro Vida
Alvarez.

12

Celebracion Dia del
Adulto Mayor — Alcaldia
de Bucaramanga

Apoyar el desarrollo de la actividad
“Celebracion Dia del Adulto
Mayor” programada por la Alcaldia
de Bucaramanga para los adultos
mayores adscritos al Centro Vida
Alvarez durante la jornada de la
mafiana.

540

Celebracion de
Halloween

Brindar espacios de integracion que

fortalezcan las habilidades sociales

de los adultos mayores en el Centro
Vida Alvarez.

33

La automedicacion no es
la solucion

Contribuir a la promocion del uso

adecuado de los medicamentos en

los adultos mayores que asisten al
Centro Vida Alvarez.

11

Fuente: Autora
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e #Actividades interdisciplinares realizadas / #Total de las actividades interdisciplinares

planificadas x 100= 5/5x 100 =100 %

Con relacion al nimero de asistencia de los adultos mayores a las actividades realizadas, a
continuacion, se presentan los siguientes graficos:
Indicador de Asistencia

e # De personas mayores asistentes / # Total personas mayores citadas a la actividad

interdisciplinar x 100 =639 /690 x 100 = 97%

Grafica 1. Indicador de asistencia

Indicador de asistencia

m Asistentes

m No asistentes

Fuente: Listas de asistencia a actividades.

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60

39




RNAO
BEST PRACTICE
SPOTLIGHT
ORGANIZATION

AL L Alcaldia de
Bucaramanga
Grafica 2. Dispersion de participantes de las sesiones educativas
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SESIONES EDUCATIVAS

Fuente: Listas de asistencia a actividades.

Durante el desarrollo de las actividades interdisciplinares hubo gran asistencia por parte de los

adultos mayores, dado que, de la poblacion total invitada a participar de estas, solo el 7% no

asistio.

Tabla 12. Resultado 4.

Actividad | Organizar el I Simposio de Gerontologia

e [ Simposio de Gerontologia
Indicador
e #Asistentes al Simposio

Fuente: Autora
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Entregable: Informe de Evaluacion del I Simposio de Gerontologia “;Como intervenir ante los

retos del envejecimiento Humano?” y Listas de asistencia (Ver Anexo 4).

Informe de Evaluacion del I Simposio de Gerontologia “; Como intervenir ante los retos del
envejecimiento Humano?”

El I Simposio de Gerontologia se desarroll6 el dia 1 de octubre del 2018, en conmemoracion al
Dia de las Personas de Edad segun la Organizacion de las Naciones Unidas. Tuvo un total de 50
asistentes de los cuales las entidades beneficiarias con mayor nimero de asistentes fueron las
universidades y los centros de bienestar (Ver Grafico 3). Fue un evento académico de apropiacion
social del conocimiento con un impacto a nivel nacional en tres departamentos: Antioquia,
Santander y Norte de Santander (Ver Ilustracién 4), que cont6 con la participacion de un equipo
multidisciplinar de 11 profesionales del area de la salud: Enfermeria, Psicologia, Medicina,
Neurodesarrollo, Geriatria, Gerontologia y Nutricion.

Este evento tuvo apoyo promocional por parte de Vanguardia Liberal, la emisora cultural Luces
de la Ciudad, y comunicacion social de la Universidad Autonoma de Bucaramanga por medio de
Breves UNAB y la publicacion del evento en la seccion de Noticias y Medios Institucionales.
También contd con el apoyo de patrocinadores como TENA®, Casa mayor y la tienda FaceNurse,

que contribuyeron con un aporte econdmico y material para el desarrollo del Simposio.
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Ilustracion 4. Impacto del Simposio a nivel nacional

san Vicente

De Paul
Universidad
Catolica del
Saiels Provincia de
Guanenta

Alcaldia de
Bucaramanga

Fuente: Colombia.mpas.com
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Grafica 3. Asistencia Simposio de Gerontologia
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Fuente: Inscripciones y lista de asistencia del Simposio

El simposio se desarrollo de la siguiente manera, durante la mafiana se dieron 6 ponencias con sus

diferentes tematicas y durante la jornada de la tarde se realizaron 5 talleres (Ver Ilustracion 5).

Cabe destacar que la asistencia a los talleres no era en igual proporcion a la jornada de las

ponencias. (Ver Grafica 4).

Grafica 4. Asistencia a talleres — Simposio
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o
N

Tematicas de los Talleres

NuUmero de Asistentes

4 6 8 10 12

M Taller de Sexualidad

M Taller Humanizacién del Cuidado

M Taller Utilizacion Terapéutica del
Tiempo

Taller Rehabilitacion
Osteomuscular

M Taller Estimulacion Cognitiva

Fuente: Listas de asistencia Talleres del Simposio
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Ilustracion 5. Agenda Simposio de Gerontologia

Agenda

1 OCTUBRE DE 2018

o —
HORA ACTIVIDAD
07:30 - 08:00 a.m. Inscripciones y registro
08:00 - 08:15 a.m. Bienvenida
08:15 - 08:30 a.m. Acto Inaugural

08:30 - 08:50 a.m.

"Utilidad de los determinantes en salud en el
envejecimiento y vejez”
MD. MSc. Laura del Pilar Cadena

09:00 - 09:20 a.m.

"Cuidado de enfermeria en la promocion de los derechos
humanos de personas mayores"
Enf. MSc. Hendrik Adrian Baracaldo Campo

09:30 - 09:50 a.m.

10:30 - 10:50 a.m.

"Aprendiendo sobre los sindromes geriatricos”
MD. Esp. Miguel Oswaldo Cadena Sanabria
“"Intervenciones psicosociales dirigidas a fortalecer el
cuidado integral de personas mayores"

PSIC. Esp. MSc. Gladys Lucia Arias Chacon

11:00 - 11:20 p.m.

"Importancia del cuidado de |a piel en la vejez"
Enf. Esp. Janeth Cecilia Moreno Barrera

11:30 - 12:00 p.m.

“Estrategias nutricionales en el envejecimiento”
MD. Esp. MSc. Luz Ximena Martinez Contreras

JORNADA TARDE

Taller "Abordaje en rehabilitacion osteomuscular en
personas mayores”
FT. Esp. Zulma Monsalve Monsalve

Taller “Intervenciones en la humanizacion del cuidade"
Enf. Esp. Oveida Rosales

01:00 - 03:00 p.m.

Taller "Estimulacion cognitiva - Fortalecimiento de la
memoria”
PSIC. MSc. Mario Andrés Paez Ruiz

Taller "Sexualidad en el envejecimiento y vejez"
Enf. Esp. Martha Isabel Robles Carreiio

Taller "Utilizacién terapéutica del tiempo para el
mantenimiento de la salud”

TO. Esp. Gloria Milena Sanabria Chacén

RNAO
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FACULTAD DE CIENCIAS
DE LA SALUD

N A BLCACE

Fuente: Invitacion al Simposio de Gerontologia
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Necesidad identificada Falta de categorizacion de l'a capacidad fur'lc'ional y apoyo f’amiliar
de las personas mayores asistentes al servicio de enfermeria.
Categorizar la capacidad funcional y apoyo familiar de las
.. personas mayores asistentes al servicio de enfermeria
Objetivo L Cq .
gerontolédgica en el Centro Vida Alvarez para dar cumplimiento a
la resolucion 055 del 2018 durante el segundo semestre del 2018.
Cumplida Se aplicara el formato de valoracion gerontologico de enfermeria
Meta Si No a 50 adultos mayores seleccionados del Centro Vida Alvarez
X durante el segundo semestre del 2018.
Actividad | Aplicar escalas de valoracion integral.
#Adultos mayores que se aplica la Valoraciéon Gerontologica / #Total de adultos
Indicador | mayores seleccionados de la base de datos de Centro Vida Alvarez x 100
Resultado Inicial: 0 Resultado Final: 94%

Fuente: Autora

Entregable: 50 formatos diligenciados

Ilustracion 6. Acta de entrega de 50 carpetas

Fuente: Acta de entrega
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Tabla 14. Resultado 6.

Actividad | Analisis de la aplicacion de las escalas.

Indicador de riesgo de caidas

#Personas mayores con riesgo de alteracion del Dominio de Seguridad y
Proteccion (Clase 2: Lesion fisica) / #Total de adultos mayores seleccionados de
la base de datos de Centro Vida Alvarez x 100

Indicador de nivel de dependencia

#Personas mayores con alteracion del Dominio de Actividad y Reposo (Clase 5:
Autocuidado) / #Total de adultos mayores seleccionados de la base de datos de
Centro Vida Alvarez x 100

#Personas mayores con alteracion del Dominio de Actividad y Reposo (Clase 5:
Indicadores | Autocuidado) / #Total de adultos mayores seleccionados de la base de datos de
Centro Vida Alvarez x 100

Indicador de riesgo socio-familiar

#Personas mayores con riesgo de alteracion del Dominio Rol/Relaciones (Clase
2: Relaciones familiares) / #Total de adultos mayores seleccionados de la base
de datos de Centro Vida Alvarez x 100

Indicador de deterioro cognitivo

#Personas mayores con alteracion del Dominio de Percepcion/ Cognicion (Clase
4: Cognicién) / #Total de adultos mayores seleccionados de la base de datos de
Centro Vida Alvarez x 100

Fuente: Autora

Entregable: Informe de categorizacion.

Informe de Categorizacion — Centro Vida Alvarez
Etapa de valoracion
Esta etapa se lleva a cabo desde agosto 30 a septiembre 14 del 2018, tiempo en el que se hace una

revision exhausta del formato previamente disefiado por la compafera del semestre pasado,
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encontrando que se debian hacer algunos ajustes con el fin de mejorar los resultados de la
caracterizacion.

Etapa de diagnoéstico y planeacion

En el formato de valoracion gerontoldgica de enfermeria, se encuentra que dos de las cinco escalas
previamente establecidas (Escala de Morse y Escala de Braden) no son totalmente aplicables en
el &mbito comunitario, por lo cual, se decide cambiarlas por la Escala Time Get Up To Go, que
mide el equilibrio y la marcha para identificar el riesgo de caidas en los adultos mayores, y la
Escala Lawton y Brody que evalua la autonomia fisica y las actividades instrumentales de la vida
diaria, es muy sensible para detectar las primeras sefnales de deterioro del anciano.

Por lo tanto, este formato de valoracion de enfermeria gerontologico queda compuesto por las
siguientes escalas: Time Get Up to Go, Lawton y Brody, indice de Barthel, Gijon y Clock
Drawing Test.

Etapa de ejecucion

Esta etapa se llevo a cabo durante un periodo de tiempo de 2 meses, en el cual hubo inconvenientes
a la hora de aplicar los formatos de valoracion a los adultos mayores, ya que se citaban via
telefonica, pero no acudian, por lo tanto, psicologia inici6 aplicando las pruebas psicoldgicas a
los adultos mayores que acudian a los diferentes cursos y talleres del Centro Vida Alvarez y con
ellos se comenz6 a aplicar los formatos de valoracién de enfermeria gerontoldgica. Asi mismo,
se trabajo con los adultos mayores de la Fundacion Santa Teresita, que se encuentran inscritos al
Centro Vida.

Para la aplicacion de los formatos de valoracion se contd con el apoyo de los estudiantes del
programa de enfermeria del curso Cuidado a las Comunidades Il y una estudiante de VII nivel de

enfermeria, con previa capacitacion acerca del formato y su aplicacion, con una duracién de una
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horé‘ y”’dlylrante la aplicacion de los formatos se estuvo bajo la supervision de la estudiante de
enfermeria de la Practica Electiva de Profundizacion.

Etapa de resultados

Durante esta etapa se encontraron los siguientes resultados representados en las siguientes

graficas, donde se logrd aplicar un total de 47 formatos:

Indicador de sexo
De los 47 adultos mayores, la mayor participacion se presenta en el género femenino con 35
adultas mayores y 12 individuos pertenecen al género masculino.

Grafica 5. Indicador de sexo

B Femenino

B Masculino

Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de edad
De la poblacion a la cual se aplico el formato de valoracion, el grupo etario con mayor

frecuencia se encontro en la edad de 70 — 79 afios con 17 adultos mayores.
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Grafica 6. Indicador de edad
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Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de Hemoclasificacion
De los adultos mayores de la caracterizacion, se encuentra que la hemoclasificaciéon O Rh positivo

es mas frecuente y no se encuentran personas con tipo AB Rh positivo y B Rh negativo.

Grafica 7. Indicador de hemoclasificacion

Grafico 7. Hemoclasificacion
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Fuente: Formatos de valoracion
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Indicador ruta de ingreso
La mayoria de la poblacion ingresa al Centro Vida Alvarez de manera directa y no hay reportes
de ingreso por trabajo social.

Grafica 8. Indicador ruta de ingreso

i Alcaldia = Trabajo social ® Directo

Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de seguridad social
El régimen subsidiado es mas frecuente en la poblacion que asiste al Centro Vida Alvarez, dado

que es una institucion para adultos de bajos recursos.

Grafica 9. Indicador de seguridad social.

= Régimen
subsidiado

m Régimen
contributivo

Fuente: Formatos de valoracion
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Indicador de antecedentes patolégicos

Segtin la tabla de la Clasificacion Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas
Relacionados con la Salud en su décima revision (CIE-10), se registro los cddigos de las
enfermedades mas presentadas en esta poblacion, encontrando que la hipertension arterial es la
de mayor porcentaje, identificada con el codigo 110X, en segundo lugar, se encuentra E039:

Hipotiroidismo y en tercer lugar E119: Diabetes mellitus no insulinodependiente.

Grafica 10. Indicador de antecedentes patologicos
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Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de antecedentes farmacologicos.

De los 47 adultos mayores, solo el 9% se encuentra medicado con 5 medicamentos o mads, sin
embargo, el 91% también se encuentra con tratamientos, pero en menor cantidad. Dentro de los

medicamentos que consumen la mayoria son con féormula médica, sin embargo, también

consumen medicamentos automedicados.
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Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de antecedentes alérgicos

El 21.7% de los adultos mayores presentan algln tipo de alergia: Reacciones alérgicas a farmacos
y enfermedades atopicas. Dentro de las enfermedades atopicas encontramos en mayor porcentaje
la rinitis.

Grafica 12. Indicador de antecedentes alérgicos
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Fuente: Formatos de valoracion
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Indica&or de IMC
Segun la clasificacion de la OMS, se clasificé el indice de Masa Corporal (IMC) de los adultos
mayores en:
e Normal= 18,5 - 24,99 kg/m?
e Sobrepeso= > 25,00 kg/m?
e Obesidad=> 30,00 kg/m?
Por lo cual, de los adultos mayores de la caracterizacion, el 57% presentan un peso mayor para su

talla.

Grafica 13. Indice de Masa Corporal
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Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de riesgo de caidas
Los adultos mayores son mas propensos a tener caidas, debido a las diferentes patologias que
presentan, a los diferentes medicamentos que consumen, entre otros factores. Es por esto, que hay

diferentes instrumentos que miden este riesgo, y en este formato de valoracion de enfermeria se
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uso ‘la Escala Time Get Up To Go, que es una escala recomendada por la Guia de Buenas Précticas
en Enfermeria “Prevencion de caidas y lesiones derivadas de las caidas en personas mayores” de
la RNAO, donde se mide la fuerza en los miembros inferiores, la coordinacion, el equilibrio y la
marcha con una tarea cognitiva y otra motora de forma simultanea, encontrando que, en los

adultos mayores del Centro Vida, el 70% tienen alto riesgo de caidas.

Grafica 14. Indicador de riesgo de caidas

m Riesgo leve
de caida

m Riesgo alto de
caida

Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de dependencia instrumental

Con el paso de los afios hay mayor posibilidad de sufrir pérdidas de la capacidad funcional. La
edad no es necesariamente causal de la dependencia funcional, ya que el estado de salud de los
adultos mayores constituye el reflejo de la vida donde se acumulan los efectos de diversos
procesos que comprenden los habitos y estilos de vida de las personas, asi como las conductas de
salud en general, por lo que es frecuente observar a personas que envejecen sin presentar alguna

enfermedad o discapacidad, y otras que lo hacen con uno o méas padecimientos (7).
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Para calcular este riesgo en el Centro Vida se utilizé la Escala Lawton y Brody, que valora la
capacidad de usar el teléfono, hacer compras, preparar comida, cuidados de la casa, lavar ropa,
usar medios de transporte, responsabilidad con la medicacion y el manejo de los asuntos
econdmicos, encontrando que el 51% de la poblacion tiene independencia total, y no hubo ninguna
persona con maxima dependencia. Estos resultados se ven afectados a que las variables que se
estudian estan influidas por aspectos culturales y del entorno, por lo que es necesario adaptarlas

al nivel cultural de la persona y algunas actividades requieren ser aprendidas o requieren la

presencia de elementos externos para su realizacion.

Grafica 15. Indicador de dependencia — Escala Lawton y Brody

N° Adultos mayores 23
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B Mdaxima dependencia Dependencia moderada

M Independencia total

Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de dependencia

El indice de Barthel es un instrumento que mide la capacidad de una persona para realizar diez
actividades de la vida diaria (AVD), consideradas como basicas, obteniéndose una estimacion

cuantitativa de su grado de independencia. En la caracterizacion de identificd que 20 personas son
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totalmente independientes y solo 1 persona presentd dependencia severa, debido a sus

Bucaramanga

antecedentes patoldgicos (Hemiparesia). Dado que este test mide la capacidad de comer,
trasladarse entre la silla y la cama, aseo personal, uso del retrete, banarse/ducharse, desplazarse,
subir y bajar escaleras, vestirse y desvestirse, el control de heces y de orina, se identificd que la
incontinencia reduce el nivel de dependencia de Independencia a Dependencia leve a los adultos
mayores que presentan accidentes excepcionales, ademds de lo anteriormente mencionado, el

desplazamiento y subir y bajar escaleras, llevaban el puntaje a Dependencia moderada.

Grafica 16. Indicador de dependencia — indice de Barthel
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Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de riesgo socio-familiar

La Escala de Gijon permite la deteccion de situaciones de riesgo o problematica social, siendo ttil
como un instrumento especifico de medicion de la situacion social. Este test tiene cinco areas de
valoracion: situacion familiar, situacién econdmica, vivienda, relaciones sociales y apoyo de las

redes sociales. En los adultos mayores del Centro Vida valorados, se encontré el 66% con riesgo
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social intermedio y ninguin adulto mayor tuvo riesgo social elevado, esto se debe a que los adultos
mayores en su mayoria no tienen ningun tipo de ingreso econdémico, asi mismo se encuentran
adultos mayores que deciden vivir solos por decision propia en un lugar alejados de sus familias
(Unipersonal). Cabe resaltar que todos los adultos mayores cuentan con buenas relaciones sociales

y con redes de apoyo, y la gran mayoria viven con su familia extensa.

Grafica 17. Indicador de riesgo socio-familiar

Normal o riesgo social bajo
Riesgo social intermedio

Riesgo social elevado

34%
66%

Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de deterioro cognitivo

Para valorar este campo en los adultos mayores, se utilizo el Clock Drawing Test, que valora el
funcionamiento cognitivo global, principalmente la apraxia constructiva, la ejecucion motora, la
atencion, la comprension y el conocimiento numérico, mediante la instruccion de dibujar un reloj
(un circulo, las 12 horas del reloj) y marcar una hora concreta (las 11:10). Al momento de aplicar

este test, los adultos fallaban en el dibujo del reloj, lo cual les disminuia su puntaje a 3 con un
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probable deterioro cognitivo, es por esto que 37 adultos mayores presentan Probable deterioro
cognitivo.

Grafica 18. Indicador de deterioro cognitivo

Deterioro cognitivo 0

Probable deterioro cognitivo _ 37
No hay deterioro cognitivo - 10

0 10 20 30 40
N° de adultos mayores

Fuente: Formatos de valoracion

Indicador de Diagnosticos por taxonomia NANDA
Se identificaron un total de 5 diagndsticos de enfermeria, taxonomia NANDA en la poblacion
valorada, segln criterio de la estudiante de la Practica Electiva de Profundizacion. Para determinar
el diagnostico, se tuvo en cuenta los signos vitales, asi como el IMC, y los diferentes puntajes de
las cinco escalas, encontrando:

e (0155 Riesgo de caidas

e 00162 Disposicion para mejorar la gestion de la salud

e 00231 Riesgo de sindrome de fragilidad del anciano

e (00233 Sobrepeso

e 00239 Riesgo de deterioro de la funcioén cardiaca
Siendo Sobrepeso el diagndstico mas comun entre los adultos mayores con 19 personas.

Grafica 19. Indicador de Diagnosticos por taxonomia NANDA
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19
11
8 7
o 1R
162 231 233 239

155
Cédigo NANDA

Fuente: Formatos de valoracion

Necesidad identificada

Necesidad de apoyo en el Programa Adulto Mayor y Digno de la
Alcaldia de Bucaramanga a los adultos mayores vulnerables
adscritos al Centro Vida Alvarez.

Apoyar el Programa Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia de
Bucaramanga facilitando el procedimiento de entrega de
alimentos a los adultos mayores vulnerables adscritos al Centro
Vida Alvarez durante el segundo semestre del 2018.

Disefiar un cronograma de la entrega de alimentos a las personas

mayores inscritas en el Programa Adulto Mayor y Digno de la

Objetivo
Cumplida
Si No
Meta
X

Alcaldia de Bucaramanga en Centro Vida Alvarez para el
segundo semestre del 2018. *
*Meta ligada a la Alcaldia de Bucaramanga.

Realizar un cronograma para la entrega de alimentos a las personas mayores
Actividad | inscritas al Programa Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga en
Centro Vida Alvarez

Indicador | Cronograma

Entregable: Cronograma

Fuente: Autora

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60




RNAO
BEST PRACTICE
SPOTLIGHT
ORGANIZATION

COLOMBIA

Alcaldia de
Bucaramanga
Ilustracion 7. Cronograma de entrega de mercados
ENTREGA DE MERCADOS
BARRIOS PRIMERA ENTREGA | SEGUNDA ENTREGA | TERCERA ENTREGA | CUARTA ENTREGA
Girardot
Narifio Octubre 8 - 2018
: Noviembre 06 -
San Rafael 8:00am Octubre 22 -2018 | Octubre 29-2018
La Feria : : 2018
8:00 am 8:00 am 8-00
Gaitan JJam
P Octubre9-2018
Napoles 8:00 am
Buenavista
Mirafl
era ores Octubre 22 - 2018 Octubre 29-2018 | Octubre 29-2018
orror.mo Octubre 10- 2018 1:00 pm 1:00 pm 1:00 pm
Albania
8:00 am
Centro Vida Alvarez

Fuente: Secretaria de Desarrollo Social

Tabla 16. Resultado 8.

Analisis procedimiento de entrega de alimentos a las personas mayores inscritas

Indicador de asistencia
#Entrega de mercados realizada / #Entregas de mercados programados x 100

Actividad | al Programa Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga en Centro
Vida Alvarez
Indicador de entrega de mercados
#Mercados entregados
Indicadores

Fuente: Autora

Entregable: Informe final de entrega de alimentos
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Informe del Programa Adulto Mayor y Digno de la Alcaldia de Bucaramanga
Durante 4 fechas se llevo a cabo la entrega de mercados por parte del Programa Adulto Mayor y
Digno de la Alcaldia de Bucaramanga, dirigido para 380 adultos mayores de 60 afios en delante
de bajos recursos y que pertenecian anteriormente al programa de almuerzos en el Centro Vida
Alvarez. Este programa se cumplira en su totalidad con 8 entregas de mercados durante 8 fechas
programadas por la Secretaria de Desarrollo Social de Bucaramanga. Los adultos mayores
pertenecen a los barrios: Napoles, Buenavista, Galan, Santander, Morrorico, Centro Vida Alvarez,
Albania, Miraflores, La Feria, Narifio, Girardot y San Rafael. Durante las primeras 4 jornadas
llevadas a cabo desde octubre 8 hasta noviembre 5 del 2018, hubo un total de 1440 mercados
entregados a los adultos mayores, quienes debian ir directamente al Centro Vida Alvarez para
hacer efectiva la entrega.

Estas entregas contaron con el apoyo logistico de la empresa con la cual se realizo el contrato de
los mercados, asi como con el apoyo de todo el personal del Centro Vida.

La primera entrega se dio durante tres dias en dos jornadas: mafiana y tarde, en los cuales se
entregaron completamente los 380 mercados a los adultos mayores. Las siguientes entregas se
dieron en un solo dia con dos jornadas: mafiana y tarde, donde se citaron la mitad de los barrios
para una jornada y la otra mitad en la siguiente jornada, logrando la entrega de 366 mercados en
la segunda entrega, 356 mercados en la tercera entrega y 338 mercados en la cuarta entrega. La
disminucion en la entrega de los mercados se debi6 a la inasistencia de los adultos mayores
inscritos, los cuales asistian sus familiares en su lugar sin ninguna justificacion de tipo médica,

por lo cual no se hacian efectivas las entregas.
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Grafica 20. Indicador de entregas y asistencia
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Fuente: Listas de registro de mercados

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60




RNAO

» BEST PRACTICE
. SPOTLIGHT
ORGANIZATION

COLOMBIA Alcaldia de
Bucaramanga

ACTIVIDADES DE ENFERMERIA
Durante el desarrollo de la practica, el consultorio de enfermeria presto los servicios de toma de
tension arterial, peso y talla, ademas de educacion individual acerca de habitos saludables para el
mantenimiento de la salud. Durante el semestre se atendio un total de 310 adultos mayores en el
horario de 7:00 am — 2:00 pm. Durante el mes de octubre debido a las jornadas de entregas de
mercados, se disminuyé el nimero de adultos atendidos, ya que se apoyaban las entregas de

mercados y los consultorios permanecian cerrados.

Grafica 21. Atencion consultorio de enfermeria
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Fuente: Listas de registro

Ademas, se remitieron adultos mayores a medicina y psicologia, con un total de 37 adultos
mayores remitidos a medicina y 5 adultos mayores a psicologia. Las remisiones al programa de
medicina cardiovascular se hacian con pacientes en manejo con la Doctora Luz Ximena Martinez
del programa de medicina de la Universidad Auténoma de Bucaramanga, ademas de aquellos que
se detectaban con hipertension arterial y alteracion en el dominio de nutricién y, teniendo en

cuenta que debian pertenecer al régimen subsidiado.
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Durante el desarrollo de la actividad interdisciplinar N° 3, se identificaron 5 adultos mayores

que manifestaron sentimientos como tristeza, ira, agresividad y celos, por lo cual se decidid

remitir con la psicologa del Centro Vida.

14
12
10

N° de Adultos Mayores

o N b OO

Grafica 22. Remisiones

13
0
5
2
0 0
Agosto  Septiembre  Octubre  Noviembre
Mes

Fuente: Listas de registro

== \]edicina

- Psjcologia

Durante el mes de octubre de los 61 adultos mayores atendidos en el servicio de enfermeria, el

29,5% fueron remitidos a los servicios de medicina y psicologia.

Los registros de las actividades de enfermeria se llevaron a cabo hasta el mes de octubre, debido

al cierre de la practica, sin negar el servicio a los adultos mayores durante la estadia en los pocos

dias del mes de noviembre. Asi mismo, el servicio de remisiones estuvo activo a partir del mes

de agosto por motivo de la llegada en ese mes de la médica, que estuvo presente hasta el dia 2

de noviembre.
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CONCLUSIONES

Debido al incremento de las personas adultas mayores, la enfermeria gerontoldgica puede
contribuir a brindar cuidados de salud a esta poblacion para conseguir que la tltima etapa
de la vida transcurra de forma 6ptima, asegurando la satisfaccion de las necesidades y el
maximo nivel de independencia posible de las personas que envejecen.

La valoracion gerontoldgica integral en la poblacion mayor permite identificar el grado de
deterioro a nivel psicologico, funcional, social y familiar, con el fin de establecer
programas gerontoldgicos en las familias y las comunidades para reducir los riesgos de
abandono y maltrato a las personas mayores e impulsar acciones para la creacion y
fortalecimiento de redes de apoyo social.

Si bien se han logrado grandes avances a nivel nacional sobre la promocién y proteccion
de los derechos humanos de las personas mayores, aun el pais sigue enfrentando grandes
retos a nivel de marco normativo, ya que no hay leyes estatutarias que hagan referencia
explicitamente a los Derechos de las Personas Mayores. Asi mismo se necesita avanzar

mucho mas en la promocién del envejecimiento activo de la poblacion.

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60

65 |



RNAO

BEST PRACTICE H
BP 0 SPOTLIGHT % ;

ORGANIZATION

COLOMBIA Alcaldia de

Bucaramanga

BIBLIOGRAFIA

1) Dulcey-Ruiz E., Arrubla Sanchez D., Sanabria Ferrand P. Profamilia. Envejecimiento y
vejez en Colombia. 2013. Disponible en:

http://www.profamilia.org.co/docs/estudios/imagenes/3%20-

%20ENVEJECIMIENTO%20Y %20VEJEZ%20EN%20COLOMBIA .pdf

2) Eugenio Arango Victoria, Ruiz Isabel Cristina. Fundacion saldarriaga Concha.
Diagnostico de los personas mayores de Colombia, from

http://www.sdp.gov.co/portal/page/portal/Portal SDP/SeguimientoPoliticas/Politicas%20

Poblacionales/Envejecimiento%20v%20Vejez/Documentacion/A31ACF931BA329B4E

040080A6C0ASD1C

3) Eugenio Arango Victoria, Ruiz Isabel Cristina. Fundacion saldarriaga Concha.
Diagnostico de los personas mayores de Colombia. Disponible en:

http://www.sdp.gov.co/sites/default/files/diag_adul mayor.pdf

4) Jaime Andrés Ramirez, Subsecretario de Desarrollo Social. Proyeccion y Desarrollo
Comunitario. Bucaramanga. Nov 09, 2009. Disponible en:

http://www.concejodebucaramanga.gov.co/descargas/RESPUESTAS DESARROLLOI1

~2009.pdf

5) Aguilar R., Félix A., Vazquez L., Gutiérrez G., Martinez M.L., Quevedo M. Modelo de
Enfermeria Roper-Logan-Tierney: Estrategia para la Formacion en Competencias para el
Cuidado del Adulto Mayor. Meéxico. Disponible en:

http://congresos.cio.mx/memorias_congreso_mujer/archivos/extensos/sesion4/S4-

MCSO01.pdf

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60

66




6)

7)

RNAO

BEST PRACTICE 3 H Y
BP 0 SPOTLIGHT % ;

ORGANIZATION

COLOMBIA Alcaldia de

Bucaramanga

Ministerio de Salud y Proteccion Social. Orientaciones a la entidad territorial para la
aplicacion de la ley 1276 de 2009 y normas complementarias sobre “Estampilla para el
bienestar del adulto mayor”. Bogota D.C. Disponible en:

https://www.minsalud.gov.co/Documentos%20y%20Publicaciones/Alcances%20de%201

a%20Ley%201276%20de%202009.pdf

Gutiérrez L., Garcia M., Jiménez J. Envejecimiento y dependencia. Academia Nacional
de Medicina. México. 2014. Disponible en:

https://www.anmm.org.mx/publicaciones/CAnivANM150/L11-Envejecimiento-y-

dependencia.pdf

Leidy Tatiana Rincon Pabon — PEP 2018-60
67




