ANEXO |

Formulario para la Presentacion de Propuesta
Plan de Intervencion de Residencia Colectiva

ELEAM Residencia Colectiva para Personas Mayores de la Regidn de Aricay
Parinacota 2021-2024

1. ANTECEDENTES GENERALES.

1.1 NOMBRE DE LA RESIDENCIA:

Residencia Colectiva para Personas Mayores de la Regién de Arica y Parinacota

Direccidén: | Calle 6, Lote A-6, Sectoe El Alto, Arica Cupos: |70
Region: ARICAY PARINACOTA Comuna: |[ARICA
Fecha de presentacion del proyecto 07-05-2021
1.2 IDENTIFI’CAC!ON DEL QRGANISMO EJECUTOR: RUT del organismo ejecutor:
Nombre y/o Razén Social del Organismo Ejecutor:
FUNDACION GENTE GRANDE 65.085.707-0
Direccién Fono
SARGENTO CARVAIJAL 3944 DEPTO. 22 582317470
. N . Si X
A La Entidad Operadora se encuentra inscrita en el Registro de Prestadores de No
Servicios Remunerados o No a Adultos Mayores de SENAMA (indicar afio). =
Afo 2014
Si
B | La Entidad Operadora es una institucién publica: e X
Si responde Si, continue en punto 1.3
Si X
C | La Entidad Operadora es una institucion privada sin fines de lucro. No
Si responde No, el proyecto queda inadmisible.
b En caso de tratarse de una institucidn privada sin fines de lucro. La institucion | Si X
presenta Certificado de Antecedentes Laborales. No
£ En caso de tratarse de una institucidn privada sin fines de lucro. La institucion | Si X
presenta Certificado de Antecedentes Previsionales. No
F En caso de tratarse de una institucidn privada sin fines de lucro. La institucion | Si X
presenta Estados de Situacidn Financiera. No
G En caso de tratarse de una institucidn privada sin fines de lucro. La institucion | Si X
presenta Garantia de Seriedad de la Propuesta. No
En caso de tratarse de una institucidn privada sin fines de lucro Certificado de | Si X
H a P
deuda Tesoreria General de la Republica No
1.3 ANTECEDENTES BANCARIOS ORGANISMO OPERADOR:
N2 Cta. | 1051129804 Tipo de | CUENTA Banco: | BANCO DE CHILE
Bancaria: Cta.: CORRIENTE

Nombre del Representante Legal:

RUT del Representante legal: Domicilio representante legal

ROMINA ALEJANDRA LE BLANC
AMPUERO

SARGENTO  CARVAIJAL

13.006.728-K DEPTO. 22

3944




Se debe adjuntar escritura de constitucion del organismo ejecutor y escritura en que se acredite la calidad del representante legal de quien
comparece por éste y la facultad para desarrollar el tipo de acciones previsto en este programa

Nombre de jefe de proyecto/coordinador general (Contraparte de SENAMA para la implementacion del proyecto):

ROMINA LE BLANC AMPUERO

Fono: Correo electronico:

+56992182452 ROMINALEBLANCAMPUERO@GMAIL.COM

2. PLAN DE INTERVENCION DE LA RESIDENCIA COLECTIVA.

2.1 Objetivo General:

Generar un establecimiento de larga estadia digno para las personas mayores en situacién de
vulnerabilidad, centrado en la valoracion de ellos, asegurando un acceso a servicios vitales de acuerdo a
su nivel de funcionalidad o dependencia en un entorno amigable, promoviendo la prevencién y la
integracidon social y/o familiar de los residentes, mirando a las personas mayores como sujetos de
derechos y no como entes de proteccion.

Con planes de atencién directa y atencidén de sistema integral, que cuente con equipos competentes,
multidisciplinarios y coordinados para la atencidn de este grupo etario, favoreciendo de esta forma la
continuidad de los cuidados y la calidad de la atencidn, segun los parametros y lineamientos aprobados

por SENAMA.

2.2 Objetivos especificos: (Enunciar los objetivos especificos para cada una de las areas del Plan de

Intervencion)

2.2.1 Objetivos Especificos AREA ADMINISTRACION:

Q

Organizar la dindmica del ELEAM en un ambiente social de participaciéon y fluidas relaciones,

establecidas desde la garantia y fomento de los derechos personales y sociales.

b. Promocionar a todos los funcionarios la formacidn continua, capacitaciones internas y externas,
entrega de conocimientos, habilidades y aptitudes que garanticen una eficaz y eficiente atencién
de calidad para con los residentes.

c. Favoreces la satisfaccion, estabilidad laboral y carrera funcionaria con la mejora de la organizacion
de la actividad profesional y el desarrollo del trabajo en equipo en un buen clima laboral.

d. Adquirir servicios, bienes y productos (insumos médicos, de aseo, abarrotes, perecibles y no

perecibles, absorbentes, otros bienes muebles, ya sean parte del inventario o no) de la mejor

calidad y, en lo posible, al mejor precio.



mailto:ROMINALEBLANCAMPUERO@GMAIL.COM

e. Ejecutar correcta e integramente el presupuesto asignado a la operacién del ELEAM, en
conformidad al convenio, bases técnicas y administrativas, lineamientos del SENAMA vy la
Contraloria General de la Republica.

f. Difundir el reglamento interno del ELEAM, garantizar el ejercicio de libertad de culto y lograr la

inclusidn en la red comunitaria de los residentes.

2.2.2 Objetivos Especificos AREA ATENCION USUARIA:

a. Lograr un entorno fisico estimulante, seguro y confortable en las diferentes dependencias del
ELEAM que favorezca la autonomia y bienestar del residente.

b. Disponer de los mejores cuidados para cada residente, acordes a sus niveles de dependencia,
necesidades fisicas, sociales y mentales.

c. Aumentar los factores protectores y disminuir los de riesgo para su salud, en el amplio sentido,
como evitar o minimizar las consecuencias fisicas, psiquicas y socio-familiares derivadas de
patologias, caidas u otro evento particular.

d. Disponer de mayores y mejores herramientas para su autocuidado, fomento de su autonomiay el
ejercicio de sus derechos.

e. Mejorar su calidad de vida de acuerdo a sus necesidades biolégicas, de salud, gustos vy
preferencias, manifestaciones artisticas, entre otras.

f. A través de los servicios entregados, propiciar un entorno amable y con acceso a servicios de
acuerdo a su nivel de funcionalidad.

Realizar una correcta y completa valoracion geriatrica integral.

h. Trabajar multidisciplinariamente en la ejecucidon de cada Plan de Atencién Individual.

2.2.3 Objetivos Especificos AREA INTEGRACION SOCIOCOMUNITARIA:

a. Prestar atencidn psicosocial, junto con la integracidn social y comunitaria para los residentes y sus
familiares o personas significativas.

b. Organizar instancias de participacion y entretenimiento de los residentes dentro y fuera del
ELEAM.

c. Propiciar la participacion y apoyo a familiares y personas significativas de los residentes.




d. Elaborar un plan estratégico para generar y fortalecer las redes de apoyo socio afectivo.
e. Velar para que se pueda trabajar en la elaboraciéon de una Carta de Derechos y Deberes de los

residentes y que esta se cumpla a cabalidad.

3.1 Plan de Intervencion — Area Administrativa.

Debe incluir, Organigrama, Plan de Costos, Contratacién y Capacitaciéon de Personal y el Programa de

Mantencion de la Residencia.

a) Organigrama.

Se adjunta organigrama en un anexo.

b) Sintesis del Plan de Costos: se complementa con el anexo i correspondiente al flujo de caja

mensualizado

Servicio
Nacional del
Adulto Mayor

L Programa de Viviendas Protegidas para Adultos Mayores

Deswrroilo Sactsl

SINTESIS DEL PLAN DE COSTOS

I. DATOS DE IDENTIFICACION
Nombre ELEAM: ARICA
Comuna: ARICA
Region: ARICAY PARINACOTA

Capacidad: 70
Entidad
Operadora:
RUT: 65.085-707-0

FUNDACION GENTE GRANDE

Il. INGRESOS DEL OPERADOR

MONTO %
APORTE RESIDENTES $378.000.000 | 16,30
PER CAPITA SENAMA $1.842.112.440 | 79,45
APORTE ENTIDAD OPERADORA $98.343.576 | 4,24




TOTAL: $2.318.456.016 100
ll. COSTOS DE OPERACION
MONTO %
GASTOS EN PERSONAL $1.662.896.016 | 71,72
Recursos Humanos $1.662.896.016| 71,72
Directivo $230.148.000 9,93
Profesional de Atencién Directa $308.858.616 13,32
Técnico de Atencidn Directa $145.760.400 6,29
Asistente de Atencion Directa $652.086.000 28,13
Auxiliar de Servicio $222.476.400 9,60
Personal de Administracién y Apoyo $103.566.600 4,47
GASTOS OPERACIONALES $655.560.000 | 28,28
Alimentacién $309.600.000| 13,35
Atencidon de Adultos Mayores $147.600.000 6,37
Servicios Basicos $80.640.000 3,48
Administracién $34.560.000| 1,49
Aseo, Mantencidn y Reparaciones $75.600.000 3,26
Equipamiento Menor e Imprevistos $5.400.000 0,23
Otros Servicios $2.160.000| 0,09
Otros Operacionales SO
TOTAL: $2.318.456.016

c) Procedimiento de Reclutamiento y Seleccion de Personas. Describir en términos generales cémo se
realizaran ambos procesos.

La seleccién del reclutamiento esta basado en el modelo de competencias definidas por SENAMA, para la
gran mayoria de los cargos en la guia de operacién vy las bases de licitacion. Ademas por la contingencia
sanitaria se agregaran ciertas medidas para evitar la exposicién de las personas, tanto candidatos como
residentes. Por esta razon se realizara un proceso escalonado de la evaluacién por etapas y teniendo en
cuenta medidas preventivas. Para este proceso tendra la participacion del coordinador de proyecto
estamento directivo, encargada de servicios generales y psicdloga de ELEAM. Los postulantes no podran
avanzar si no cumplen con los pardmetros o criterios de la etapa anterior.

Las entrevistas se basaran en un Assement Centre online, para adaptarnos a la contingencia sanitaria,
utilizando plataformas como Zoom. Esta metodologia permite reducir el desplazamiento de los
candidatos.

Se utilizaran las siguientes etapas para el proceso:

1. Revision Curriculum Vitae, los postulantes lo podran enviar al correo oficial para que respectivamente
sea revisado.

2. Verificacidn de la experiencia laboral y referencia sefialadas, contactado los datos entregados.

3. Valoracién de la especializacién, teniendo en cuenta las caracteristicas del cargo que se va a cubrir y




con las competencias fijadas de las cuales seran evaluadas.
4. Entrevista personal por la directora administrativa o encargada de servicios generales y coordinacion
general. Se realizaran por las plataformas online, en las cuales se hardn peguntas de carrera personal,
valoresy se les pedira andlisis de situaciones en donde se planteara un determinado problema explicando
como lo resolverian .

5. Evaluacidn de la psicéloga de la Fundacidn, (entrevista semi estructurada con aplicacién de test).

6. Prueba(s) Técnicas(s).

7. Analisis de la aptitud global del candidato, previa entrevista con Directora Técnica.

d) Dotacion de personal y listado de Remuneraciones. Dotacidon y remuneraciones

estimativas, de acuerdo a la capacidad de la Residencia.




Identificacion del Recurso Humano

Distribucion del Recurso Humano

Profesién, Ocupacion u : o N2 horas Breve descripcidn de sus responsabilidades y funciones que realizara:
Oficio. Categoria del N¢ de contratos camenalas

Cargo
Directora Técnica Directivo Contrato de 27

Trabajo

DIRECTORA TECNICA (27 horas semanales):

. Cumplir lo establecido en el Decreto 14/2010 Minsal
atendido su cargo.

. Ser responsable ante la autoridad sanitaria del buen
funcionamiento del establecimiento, en cuanto a la
aplicacién y control de las normas sanitarias vigentes y la
observancia del Cédigo Sanitario.

. Gestionar, asegurar y registrar que al ingreso del residente
se determine su condicién de funcionalidad mediante el
indice de Katz y el Test de Memoria Acortado (SPMSQ)
Pfeiffer. Si el residente aporta un certificado de un médico
externo sobre la condicién de funcionalidad, éste deberd
haberse emitido hasta una semana antes de esa fecha como
maximo.

. Gestionar y hacer cumplir un procedimiento de ingreso de
los residentes, a que se refiere el articulo 15 de este
Reglamento.

. Velar por el ejercicio de los derechos y deberes de los
residentes de acuerdo a la normativa general y particular
vigente.

. Establecer, en conjunto con el equipo profesional y técnico
del establecimiento, un plan relativo a cuidados de salud
para los residentes.

. Establecer y hacer cumplir los protocolos necesarios para
enfrentar las urgencias médicas de mayor probabilidad de
ocurrencia segun el tipo de residentes del establecimiento.

. Determinar, en conjunto con asesoria nutricional, un plan
general de nutricion.

. Gestionar y hacer cumplir un plan de integracion
sociocomunitaria que contenga acciones tendientes a
fomentar la vinculacion del residente con su red familiar y
de ésta con el establecimiento y del residente con la red
comunitaria y programas de estimulacién y recreaciéon
acorde con la funcionalidad de los residentes.

. Cuidar que la ficha clinica del residente esté siempre al dia
y establecer mecanismos efectivos y oportunos que
permitan acceder a su contenido por parte del residente y
de su representante.

. Facilitar la informacion sobre el estado de salud del
residente cuando éste o su representante lo soliciten, la
que debe entregarse en un lenguaje comprensible para
quien la recibe de acuerdo con sus caracteristicas.

. Coordinary asegurar que los residentes reciban atencién de
salud primaria en un establecimiento publico o privado y
gue se encuentren inscritos en el establecimiento de salud
primaria del territorio en que esta el establecimiento para
que reciban las prestaciones que requieran, en caso de
pertenecer al sistema publico de salud.

. Gestionar la red de derivacion para la atencién de salud de
los residentes, estableciendo las coordinaciones y sistemas
de colaboracién necesarios con los centros de salud
cercanos.

. Establecer y asegurar la ejecucion de acciones de
coordinacién con la familia en situaciones de salud de los
residentes que puedan calificarse como delicadas, tales
como episodios criticos de enfermedad, caidas, heridas,
enfermedad, agresion a otros o a si mismo, etc.

. Coordinar las acciones de los profesionales externos al




establecimiento que concurran a él en materias sanitarias y
sociales.

Establecer y hacer cumplir los procedimientos ante el
fallecimiento de los residentes.

Coordinar el disefio de planes y programas y controlar su
ejecucion.

Facilitar el desarrollo de las supervisiones por parte de
Senama, lo que implica la entrega de toda la informacion
requerida como la carpeta individual de la persona mayor,
que contiene fichas clinicas, fichas sociales, entre otras y
mandatar el libre acceso por las dependencias de la
residencia.

El resguardo de la confidencialidad de la informacion
sensible de los residentes. Sera responsable del archivo de
las carpetas personales de los residentes y de los
trabajadores.

Participar en las reuniones técnicas de coordinacién y
evaluacién con el objeto de adoptar y corregir las medidas
tendientes a promover el bienestar de los residentes.
Supervisar la activacion de la red social de la residencia,
participando en ella e impulsando la integracién de las
distintas instituciones, organizaciones y personas de la
comunidad.

Directora
Administrativa

Directivo

Contrato
de Trabajo

45

Debe ir al establecimiento asegurando una permanencia
diaria de acuerdo al cuadro de dotacion y carga horaria.
Incentivar y alcanzar un trabajo coordinado con todo el
personal a su cargo, logrando eficiencia y efectividad en la
asignacion y ejecucion de las tareas.

Facilitar el desarrollo de las supervisiones por parte de
Senama, lo que implica la entrega de toda la informacién
requerida como la carpeta individual de la persona mayor,
que contiene ficha clinicas, fichas sociales, entre otras y
mandatar el libre acceso por las dependencias de la
residencia.

Elaboracidn, gestion y control presupuesto y gastos.
Cumplimiento de los compromisos econémicos
adquiridos con los proveedores, el personal y los
residentes.

La mantencién actualizada de la documentacién de la
residencia (autorizaciones y permisos de instalacion y
funcionamiento) y de la documentacion e informacién de
los residentes (RUT, registros, estadisticas e informes).

La elaboracidén y difusion de informacion respecto de la
residencia a entidades fiscalizadoras, usuarios y la
comunidad.

Establecer, seguin lo propuesto por la Enfermera, turnos
de profesionales, auxiliares de enfermeria vy
cuidadores/as, para cubrir horario inhabil, nocturno, fin
de semana y feriados, a objeto de atender todas las
situaciones, especialmente en casos de emergencias y
durante el mes.

Firmar contratos y finiquitos.

Garantizar la dotacién requerida para el funcionamiento
de la residencia.

Solucionar problemas relacionados con la mantencion,
abastecimientoy reparacion de equipos e infraestructura,
solicitando al area de corresponda.

Velar por el orden e higiene de todos los recintos de la
residencia.

Recibir y registrar las donaciones (bienes o dineros).
Responsable de vigilar y coordinar la entrega de
excedentes a los residentes, correspondiente al 15% de
los ingresos, bonos, aguinaldos u otros.

Planificar y efectuar la adquisicion de bienes y servicios.
Planificar, organizar, efectuar y/o supervisar la ejecucion




de procedimientos administrativos relacionadas con la
recepcion, adquisiciones de bienes para mantencion,
equipamiento, sanitizacion, fumigaciones, transportes,
aseo, alimentacion, etc.

Supervisar y garantizar el cumplimiento de la normativa
que rige a la residencia, la aplicacién y control de la
reglamentacidn pertinente, asi como de las orientaciones
técnicas de SENAMA.

Participar en las reuniones técnicas de coordinacion y
evaluacién, con el objeto de adoptar y corregir las
medidas tendientes a promover el bienestar de los
residentes.

Mantener permanente comunicacién y coordinacién con
la Directora Técnica de la residencia.

La evaluacién anual de la calidad del servicio de los niveles
de satisfaccion de los residentes, dar respuesta y/o
explicacion oportuna a las quejas que se puedan
presentar.

Coordinar la realizacién de las actividades de rutina sobre
el plan de intervencién y eventos no programados.

Médico

Profesional de
Atencion

Directa

1 a Honorarios

Realizar la valoracion geriatrica del residente.

Tener una buena disposicidn y atencién con los
residentes, tomando todas las medidas sanitarias para
su cuidado.

Determinar tratamientos e indicaciones, acordando con
los profesionales kinesidlogos, terapeutas
ocupacionales, nutricionistas, enfermeras/os u otros,
segun corresponda en cada caso.

Realizar controles preventivos y atender morbilidad.
Realizar diagnéstico y tratamiento de enfermedades
crénicas, agudas y de salud mental.

Derivar a los Servicios de Salud para las prestaciones a los
residentes que correspondan (exdmenes, AUGE,
interconsulta de especialidades).

Participar en la elaboracién, implementacion,
seguimiento, evaluacidny reformulacién del Plan para los
residentes.

Atencion Individual en conjunto con el equipo profesional.
Participar en plan de capacitacion del personal y
familiares.

Forma parte del equipo multidisciplinario de las
reuniones técnicas y/o evaluacién de las condiciones
sociosanitarias de los residentes, para las propuestas de
intervencion que se generen.

Enfermera

Profesional de
Atencion

Directa

1 a Honorarios

45 horas

Realizar ingreso de enfermeria dentro de las primeras 24
horas de incorporarse el residente.

Atender con respeto y amabilidad a los residentes, con
todas las medidas sanitarias.

Participar en la elaboracion, implementacién, seguimiento,
evaluaciény reformulacion del Plan de Atencién Individual.
Realizar las funciones especificas de los controles,
tratamientos y cuidados de enfermeria.

Prevenir complicaciones, (uUlceras por presion, caidas,
incontinencia, estrefiimiento, etc.).

Manejo de sindromes y tratamientos como incontinencia,
disfagia, constipacién, dolor, alimentaciéon por sonda
nasogastrica, manejo via venosa, Ulceras por presién vy,
oxigenoterapia, u otros.

Coordinar las derivaciones de residentes a los Servicios de
Salud y la obtencién de prestaciones a las que tienen
derecho (PACAM), programa de vacunacion, entrega de
medicamentos, etc.

Manejar el botiquin, entregar medicamentos a las auxiliares
de enfermeria, supervisar su preparacion y administracion.




. Controlar stock y 6rdenes de pedido de los medicamentos.

. Proporcionar educacién sanitaria a la persona mayor, su
familia y al personal de atencion directa.

. Monitorear el estado y la evolucidn del residente, a través
de signos y sintomas que debera informar al médico.

. Coordinar junto con la direccién técnica, supervisar y
controlar las funciones de auxiliares de enfermeria y
asistentes de la persona mayor.

®  Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones
técnicas y de evaluacién de las condiciones sociosanitarias
de los residentes y de las propuestas de intervencion que
éstas generen.

. Proponer los turnos de auxiliares de enfermeria y
cuidadores/as, durante el mes, para cubrir horario inhabil,
nocturno, fin de semana y feriados con el objeto de
atender todas las situaciones, especialmente en casos de
emergencias y durante el mes.

Nutricionista

Profesional de
Atencion

Directa

1 a Honorarios

30

Elaborar programas, dietas y menus diarios de nutricién que
contemplen la calidad, textura y consistencia de los nutrientes de
acuerdo a las necesidades y condiciones de salud de los residentes.

Entregar informacion a sus pares con respecto al estado de nutricién
de los residentes, de las decisiones tomadas y compartir ideas e
inquietudes.

Asesorar técnicamente al personal responsable de la elaboracion y
manipulacion de los alimentos.

Elaboracion de dietas de acuerdo a patologias especificas (DM, HTA.
Diarreas, etc.)

Evaluacion periddica de todos los residentes.

Formar parte del equipo multidisciplinario de las reuniones técnicas y
de evaluacidén de las condiciones sociosanitarias de los residentes,
también de las propuestas de intervencidn que éstas generen.

Elaborar programas, dietas y menus diarios de nutricién que contemplen|
la calidad, textura, consistencia de los nutrientes de acuerdo a las
necesidades y condiciones de salud de los residentes.

Trabajar en conjunto con la otra nutricionista a cargo, para tomar
decisiones con sus pares con respecto al drea que le corresponde.

Compartir informacion e inquietudes de la situacion nutricional de los
residentes.

Asesorar técnicamente al personal responsable de la elaboracién y
manipulacién de los alimentos.

Elaboracion de dietas de acuerdo a patologias especificas (DM, HTA.
Diarreas, etc.)

Evaluacidn periddica de todos los residentes.
Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y
de evaluacién de las condiciones sociosanitarias de los residentes y

de las propuestas de intervencidn que éstas generen.

Trabajadora Social

Profesional
de Atencién
Directa

1 Contrato de
Trabajo

45

L Identificar, conocer, activar los recursos, la potencialidad
de los residentes y de la institucionalidad ante necesidades que
afecten el bienestar de los primeros.

° Tomar en consideracion todas las medidas sanitarias
correspondientes, para garantizar una buena interaccién de los
residentes con sus familias y/o amigos.

L Participar en el disefio, implementacién, seguimiento,
evaluaciony reformulacion del Plan de Atencion Individual, en
conjunto con el equipo profesional.

° Facilitar y motivar el proceso de comunicacion entre
residentes y familias e inversamente con la institucion, a objeto de
establecer relacion de corresponsabilidad y colaboracion en las tareas
de apoyo al residente.




. Fortalecer el vinculo socioafectivo entre los residentes y
sus familias o con quien este desee mantener contacto.

° Organizar, supervisar y mantener el control sobre el
sistema de visitas familiares o amigos de los residentes, en
coordinacidn con el equipo multidisciplinario de la institucion.

L Facilitar la coordinacion interinstitucional y de redes, a
objeto de informar al residente, familiares o amigos, sobre los
servicios y/o recursos disponibles para apoyar los procesos de
desarrollo biopsicosocial del usuario.

L4 Orientar y educar respecto de los derechos y deberes de
los residentes, familias y de las buenas practicas al interior de la
residencia.

° Promover el buen trato hacia los residentes, bajo los
principios de respeto, identidad, autonomia y pertenencia.

L4 Impulsar y fortalecer la organizacién y funcionamiento del
Consejo de Residentes y asociacidn de familiares.

. Promueve, articula y fortalece la vinculacién
comunitaria de la institucion.

° Disefiar e implementar actividades psicosociales, religiosas
y/o culturales de acuerdo a las necesidades de los residentes con
participacion del equipo multidisciplinario y familiares, segun
corresponda.

° Formar parte del equipo multidisciplinario, de las
reuniones técnicas y de evaluacién de las condiciones sociosanitarias
de los residentes y de las propuestas de intervencion que éstas
generen.

° Verificar el sistema previsional de salud a que esté afiliado
el residente. En el evento que no cuente con uno, gestionar su
incorporacion al sistema que le corresponda.

Psicologa

Profesional de
Atencion

Directa

1 a Honorarios

22

° Realizar en conjunto con el psiquiatra el plan de manejo
conductual y de habilidades sociales en la residencia.

L4 Proponer actividades que incentiven e impulsen el
potencial de los residentes para su bienestar mental.

° Realizar las evaluaciones psicoldgicas a cada uno de los
residentes.

° Participar en las reuniones de evaluacion técnica junto

al equipo de profesionales del drea de la salud y social.

° Elaborar estrategia de apoyo psicosocial y de contencidn,
apoyo al cuidado del estrés y clima laboral, para los residentes y el
personal de la residencia.

. Forma parte del equipo multidisciplinario de las reuniones
técnicas y de evaluacidon de las condiciones sociosanitarias de los
residentes, también de las propuestas de intervencidn que éstas

generen.




Terapeuta
Ocupacional

Profesional de
Atencion

Directa

1 a Honorarios

45

o Realizar valoracion integral del residente y especifica en
relacién a sus capacidades funcionales, aficiones y habilidades
sociales.

[ ] Participar en la elaboracidn, implementacidn, seguimiento,
evaluacion y reformulacion del Plan de Atencion Individual, en
conjunto con el resto del equipo profesional.

o Ejecutar el plan de prevencion y rehabilitacion establecido a
través de intervenciones individuales, intergrupales o grupales,
orientadas a favorecer la movilidad la funcionalidad en la
realizacién de actividades de la vida diaria del residente, acuerdo
a los objetivos del Plan de Atencién Individual.

o Desarrollar programas y actividades educativas de animacién
sociocultural, ergoterapia y otras destinadas mantener un rol
social, adaptandolas a las medidas sanitarias que estas
requieran.

o Participar en plan de capacitacion del personal y familiares.

o Evaluar requerimiento y prescripcién de ayudas técnicas, en
conjunto con médico, enfermera y kinesidlogo, para capacitar en
su uso al residente.

o Formar parte del equipo multidisciplinario de las
reuniones técnicas y evaluacién de las condiciones socio
sanitarias de los residentes, también las propuestas de
intervencidn que éstas generen.

Kinesiologo

Profesional
de Atencién
Directa

1 Contrato de
Trabajo

45

o Realizar valoracion integral del residente, ademas
especifica en relacidn a sus capacidades funcionales y motoras.

L Participar en la elaboracién, implementacion,
seguimiento, evaluaciény reformulacion del Plan de Atencién
Individual, en conjunto con el equipo profesional.

° Ejecutar el plan de prevenciony

rehabilitacion establecida, a través de intervenciones individuales
y grupales orientadas a favorecer la movilidad, (entrenamiento
especifico para mejorar rango articular, fuerza, resistencia,
equilibrio, coordinacién y marcha, en funcion del Plan de
Atencion Individual).

L4 Realizar intervencion kinésica respiratoria a los residentes
con indicacién médica.

° Elaborar programas de prevencion de caidas y del
inmovilismo en conjunto con el equipo.

° Participar en plan de capacitacidn del personal y

familiares.

° Evaluar requerimiento y prescripcion de ayudas técnicas, en

conjunto con médico, enfermera y terapeuta ocupacional, asi mismo
capacitar en su uso al residente.

° Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones
técnicas y de evaluacidn de las condiciones socio sanitarias de los
residentes, también las propuestas de intervencion que éstas

generen.




Poddloga (15
Atenciones
semanales)

Técnico de
Atencion

Directa

1 a Honorarios

10

. Atender la higiene y confort de los pies, pudiendo corregir
alteraciones cutdneas y ungulares, tales como:
a) Tratamiento conservador de ufia encarnada.
b) Tratamiento de hiperqueratosis simples.
c)Masaje manual e hidrico de los pies.
d) Recorte y pulimento de ufias.
e) Otras que no requieren el uso de medios cruentos,
intervenciones quirdrgicas o medicamentos de prescripcion
médica.

. Adaptarse a las necesidades de cada residente, tratandolos
con amabilidad y procurando su bienestar.

. Cumplir sus funciones bajo la supervision del profesional
médicoy enfermera.

Fonoaudidloga

Profesional de

1 a Honorarios

22

o Educar en las posturas necesarias para la mejor ventilacion y
alimentacion del AM postrado.

Atencion

Directa o Educar en el uso y aseo de protesis defntales. Entregando
herramientas para mejorar la deglucién de los alimentos para
complementar la apropiada nutricién del AM.

®  Capacitacion en deglucidon, asi mismo las técnicas de
alimentacion segun nivel de deterioro y dependencia.
Capacitacion en el adecuado uso de protesis dentales.

o Educacién en la elaboracion de alimentos, en cuanto a su
consistencia, textura, temperatura, segun las necesidades
captadas en la evaluacién.

TENS (4) L’ecnlco sontral;o 45 (jornada Suministro de alimentos por sonda a los residentes que tengan esa
e e Trabajo indicacié 4di
; indicacion médica
Atencién excepcional de | . | | .
Directa turnos autorizada | ASe0 personal de residentes oapoyo para el que lo requiere,

por la Direccion

del trabajo)

con cuidado y buena disposicién.
Mantenimiento de higiene de camas y habitaciones.

Acciones de mantenimiento para la movilidad y reforzamiento de
capacidades remanentes.

Prevencidn de ulceras de declbito

Administracién de medicamentos recetados a los residentes.




Asistente

Contrato

Cuidadores de adultos ) 45 (jornada . Realizar bafios a los residentes.
sde de Trabajo . . . L .
mayores (34) Atencion excepcional de b Tratar con amabilidad y buena disposicion a los residentes,
Directa turnos autorizada ademds de cumplir con las medidas sanitarias para la realizar
por la Direccién su trabajo.
del trabajo) ° Realizar cuidados de la piel, lubricacién, cambios de
posicién y proteger zonas de apoyo.
° Vestir al residente con ropa individual.
° Realizar el aseo de cama ydomitorio.
° Muda, dependiendo del uso.
L Realizar alimentacion, dependiendo si es comida entera o
papilla.
L4 Tomar signos vitales, temperatura y pulso PA.
. Realizar actividad fisica a los residentes, segun
indicacién médica.
° Administrar medicamentos orales y aerosoles, seguin
indicacién médica.
° Acompaiiamiento al enfermo y moribundo.
° Preparacion residente fallecido.
L4 Realizar aseo terminal de la unidad del residente fallecido.
Encargadas de Turno Augxiliar Contrato 45 (jornada o Ejercer labores de manipulador/a de alimentos de la
Cocina (2) de de Trabajo . residencia
Servicio excepcional de :
° Supervisar la manipulacién de alimentos, para que cumplan

turnos autorizada
por la Direccién

del trabajo)

con las medidas sanitarias que correspondan.

° Manipular los alimentos higiénicamente en cocinay
dependencias anexas.

L4 Realizar aseo en las dependencias y limpiar utensilios de
cocina, de acuerdo a las normas sanitarias.

. Realizar control de calidad de los ingredientes que se
utiliza para las preparaciones de los alimentos.

° Preparar los alimentos de los diferentes horarios,
realizando la distribucién en las salas segun los horarios
establecidos.

L4 Preparar regimenes especiales.

L4 Otras que estipule la jefatura Directa.




Ay“'dantes de Turno Auxiliar Comrato' 45 (jornada o Ejercer labores de manipulador/a de alimentos de la
Cocina (4) de de Trabajo : residencia, con las medidas sanitarias correspondientes.
Servicio excepcional de
turnos autorizada Manlpular los alimentos higiénicamente en cocina y
dependencias anexas.
por la Direccién . X . .
° Realizar aseo en las dependencias y limpiar utensilios de
del trabajo) cocina, de acuerdo a las normas sanitarias.
L4 Realizar control de calidad de los ingredientes que
utiliza para las preparaciones de los alimentos.
. Preparar los alimentos de los diferentes horarios,
realizando la distribucion en las salas segun los horarios
establecidos.
o Preparar regimenes especiales.
° Otras que estipule la jefatura Directa.
Auxiliar de Aseo (2) guxmar Contrato de Trabajo 45(jornada U Realizar las tareas propias de limpieza
e . ) o Lo
Servicio excepcional de y desinfeccion de las habltacmne.s, asi mismo de
. las zonas comunes (camas, cambios de ropa,
turnos autorizadal o565 ventanales, terrazas, mobiliario, etc)
por la Direccién | procurando ocasionar tan pocas molestias como
del trabajo) pueda a los residentes.
IAuxiliar de Lavanderia'y Auxiliar de Contrato de Trabajo 45 (jornada ° Realizar las funciones propias de
Roperia (2) Servicio excepcional ‘_je lavanderia, uso y atencién de la maquinaria,
turnos a'utor.lzlada teniendo cuidado con la ropa de los residentes y de
por la D|r.eCC|on la institucion, dando el mejor uso a los materiales.
del trabajo) . . .
° Realizar las funciones propias
Auxﬂ@r de Personal Contrato de Trabajo 45 ®  Asegurar la disponibilidad operacional de
trabajo extra (1) de o los equipos (correctivo, preventivo,
Administ. predictivo, monitoreo por condicion,
Yy apoyo

control, inspecciones y manejos de
activos).

° Mejorar los equipos e instalaciones en forma
continua, (modernizar o mejorar para reducir
costos de mantenimiento y produccion) .

° Controlar y supervisar los trabajos nuevos
y los contratos de outsourcing

(contratistas).




Encargada de Serv.
Generales (1)

Personal de
Administracié
ny Apoyo

Contrato de Trabajo

22

Cumplir con los protocolos de la
residencia, en especial el de acogida de
los nuevos residentes.

Estar atentas a las necesidades que se
puedan generar en la residencia.
Coordinar via telefdnica o
personalmente las reuniones, talleres
y/o capacitaciones que se realicen
dentro o fuera del Establecimiento,
tanto para trabajadores como para
tutores, asi mismo los representantes
de los residentes. Llevando el
respectivo registro de ello.

Colaborar con la direccién
administrativa, técnica y operaciones
en el funcionamiento del
establecimiento en temas de recursos
humanos (descriptores de funciones,
elaboracion de turnos, formularios de
permisos, vacaciones, etc.), todas
aquellas relacionadas con dichas
materias.

Apoyar a la direccién del
establecimiento en la elaboracién de
los informes bimensuales, bimestrales,
semestrales, anuales y todos aquellos
que se les encomiende, debiendo
entregar y llenar las planillas que
corresponda,  teniendo especial
cuidado en la informacién alli
contenida, los datos esenciales como
nros de rut, fechas de nacimiento,
margenes, espaciado, tipo de letra, uso
de logos institucionales, tipo de papel,
etc.

Mantener permanente comunicaciony
coordinacion con la Direccién del
establecimiento.

Apoyar a la encargada de capacitacién
en cuanto a registro de datos de
sistemas para la  capacitacion;
evaluacion de desempefio e informes.
Hacer pedidos de insumos, recibirlos y
guardarlos.

Mantener al dia los inventarios.
Mantener al dia y en orden las
bodegas.

Tratar con los proveedores.
Materializar las compras y
adquisiciones de bienes y servicios
ordenados por la Directora
Administrativa.

Supervisar el uso de los bienes
muebles y la atencién del inmueble.




Técnico Contable (1)

Personal de
Administracié
ny Apoyo

Contrato de Trabajo

22

Mantener actualizada y en orden
alfabético o el que el empleador
designe las carpetas personales de los
trabajadores y residentes.

Colaborar con la direccién
administrativa, técnica y operaciones
en el funcionamiento del
establecimiento segun los temas de
recursos humanos, (descriptores de
funciones, elaboracién de turnos,
formularios de permisos, vacaciones,
etc.), todas aquellas relacionadas con
dichas materias.

Apoyar a la direccién del
establecimiento en la elaboracién de
los informes bimensuales, bimestrales,
semestrales, anuales y todos aquellos
que se les encomiende, debiendo
entregar y llenar las planillas que
corresponda, debiendo tener especial
cuidado en la informacién alli
contenida, especialmente los datos
esenciales como nros de rut, fechas de
nacimiento, margenes, espaciado, tipo
de letra, uso de logos institucionales,
tipo de papel, etc.

Debera revisar y llevar un control
actualizado de los libros de asistencia
de la residencia, (personal contratado,
personal honorario, prestacion de
servicios, alumnos en practica),
debiendo informar a la directora
administrativa sobre las inasistencias,
licencias médicas, permisos, cambios
de turnoy cualquier otra situaciéon que
sea necesaria.

Preparar carpetas con todos los datos
y documentos necesarios para la
confeccion de los contratos de trabajo,
anexos de renovacion, cartas de aviso,
finiquitos, fichas del personal. Etc.

Apoyar la etapa de elaboracién para el
set de contratacion y envio al
interesado para su firma, tramitacion
de V°B° y firmas que corresponda.
Informar a la directora administrativa
el listado de dias para las vacaciones,
permisos, licencias y otros para el pago
correspondiente.

Ingresar los movimientos mensuales
de personal, ingresos — egresos y
modificaciones de cargo.

Informar al drea de remuneraciones, la
base  actualizada para  cargar
informacion correspondiente a sueldos
Obtener la asistencia por cada persona
del Eleam.

Calcular las horas extras de




funcionarios autorizados para
realizacion 'y pago de trabajo
extraordinario.

Responder a consultas telefénicas,
presenciales y/o electrénicas.
Elaboracion de  certificados de
contratacion vigente.

Mantener actualizados los datos
personales y laborales de funcionarios.

Secretario-
Recepcionista

Personal
de
administr
aciény
apoyo

Contrato de trabajo

45

Contestar y  realizar  llamadas
telefénicas, en caso de que algin
residente lo solicite deberad llevar
siempre registro de aquello en el libro
respectivo.

Ser la responsable de la recepcidn, asi
mismo el envio de la correspondencia
desde y hacia el ELEAM, debera llevar
siempre registro de aquello en el libro
respectivo.

Controlar el ingreso y salida de toda
persona, material o mercancia hacia y
fuera del establecimiento. debiendo
llenar el libro de novedades
correspondiente, con la respectiva
medida sanitaria.

Registrar en el libro destinado al efecto
el ingreso y salida de los residentes,
acompafiantes y/o visitas al ELEAM
Informar diariamente al director
administrativo o a quien lo subrogue
de los reclamos, sugerencias y
felicitaciones manifestadas en el libro
correspondiente.

Recibir y registrar las donaciones
(bienes o dinero) en el libro o
instrumento destinado para el efecto.
Entregar el correspondiente recibo y
cumplir  con los procedimientos
sefialados por la residencia para tal
efecto.

Recibir y despachar la documentacién
de procesos del personal.

Tramitar contratos a honorarios.
Recibir y tramitar renuncias del
personal.

Mantener archivada en forma fisica y
digital la documentacién del 4rea que
sea necesaria. Llevando actualizado y
ordenado los libros de
correspondencia y de partes.

Recibir la documentacion  de
solicitudes, contrataciones, oficios, y
memos

Elaboracion de memos vy oficios,
tramitacion de V°B°, envio y archivo de
distintas materias del area.




Recibir solicitudes de tramitacion de
beneficios, revisar antecedentes,
completar formulario y tramitacion de
firmas.

Enviar base actualizada de
funcionarios mensualmente.
Mantener actualizados los datos
personales y laborales de funcionarios.

Secretario- Recepcionista
de fines de semana (1)

Personal de
administracion y
apoyo

Contrato de trabajo

11

Contestar y  realizar  llamadas
telefénicas, en caso de que algin
residente lo solicite, debera llevar
siempre registro de aquello en el libro
respectivo.

Ser la responsable de la recepcidn, asi
mismo del envio de la correspondencia
desde y hacia el ELEAM, debera llevar
siempre registro de aquello en el libro
respectivo.

Controlar el ingreso y salida de toda
persona, material o mercancia hacia y
fuera del establecimiento. debiendo
llenar el libro de novedades
correspondiente y con las medidas
sanitarias correspondiente.

Registrar en el libro destinado al efecto
el ingreso y salida de los residentes,
acompafiantes y/o visitas al ELEAM
Informar diariamente al director
administrativo o a quien lo subrogue
de los reclamos, sugerencias vy
felicitaciones manifestadas en el libro
correspondiente.

Recibir y registrar las donaciones
(bienes o dinero) en el libro o
instrumento destinado para el efecto.
Recibir y registrar las donaciones
(bienes o dinero).

Recibir y despachar la documentacion
de procesos de personal.

Tramitar contratos a honorarios
Recibir y tramitar renuncias del
personal.

Mantener archivada en forma fisica y
digital la documentacion del 4rea que
sea necesaria.

Llevar actualizado y ordenado los libros
de correspondencia de partes.

Recibir documentacién de solicitudes,
contrataciones, oficios y memos.
Elaboracion de memos vy oficios,
tramitacién de V°B°, envio ademas de
archivos de distintas materias del area.
Recibir solicitudes de tramitaciéon de
beneficios, revisar antecedentes,
completar formulario y tramitacion de
firmas.

Enviar base actualizada de
funcionarios mensualmente
Mantener actualizados los datos
personales y laborales de funcionarios




IAbogado

Apoyo a Convenio externo
Administracién y
Personal

[ABOGADO (4 horas semanales):

Orientar, dirigir y promover derechos
de los residentes garantizados en la
Constitucidn y la Ley.

Asesorar en materias laborales.
Representar legalmente al ELEAM.
Supervigilar el cumplimiento de
derechos y obligaciones de los
trabajadores y residentes.

Director/a Recursos

Bienestar

Humanos, Capacitacién y

Directivo Contrato de Trabajo

45

Favorecer las relaciones
interpersonales directas, fluidas y
armonicas entre el personal, con los
residentes y la comunidad.

Contribuir con las buenas practicas
laborales, incentivando un buen clima
laboral en base al respeto, tanto como
para el personal como para los
residentes.

Informar oportunamente los cambios
en el personal o cualquier hecho que
deba ser conocido para el adecuado
ordenamiento de los procesos
administrativos y  técnicos del
establecimiento.

Mantencién de registros de personal
actualizados.

Coordinar y participar del programa
de capacitacion.

Disefiar e implementar plan de
induccién permanente del personal.
Reclutar y selecciones al personal de
acuerdo a los perfiles y condiciones
exigidos.

Planificar y coordinar el programa de
formacién continua en aspectos
técnicos y relacionales.

Establecer un sistema de informacién
y retroalimentacion del personal, de
evaluacion del desemperio, sanciones
0 amonestaciones y promociones.
Asegurar el cumplimiento de la
legislacion laboral (calculo y pago de
remuneraciones; imposiciones;
provision  de  reemplazos  por
vacaciones, licencia, permisos, etc.;
informes de accidentes laborales;
control de asistencia y beneficios,
etc.).

Coordinar y participar en el plan de
captacion relacionada a la atencién de
los residentes.

Mantener permanente comunicacion y
coordinacién  con la  Directora
Administrativa de la residencia.
Colaborar con el administrador el
funcionamiento del establecimiento en
temas de recursos humanos, tales como
funciones, turnos, permisos,
vacaciones.

formacion continua del personal.

e) Plan de Capacitacién. Describir brevemente lineamientos generales para desarrollar capacitacion y




PLAN DE CAPACITACION PARA PERSONAL ELEAM ARICA PERIODO 2021-2024
| OBJETIVO GENERAL: Capacitar al personal que desempefia funciones en ELEAM, promoviendo
nuevos aprendizajes, competencias y habilidades en concordancia con las exigencias propias del
modelo de atencidn, sus enfoques y principios orientadores, a fin de resignificar los conocimientos que
se tienen de éste, manteniendo como horizonte la mejora constante en la atencién que se les brinda a

los Adultos Mayores residentes.

Il OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Contribuir al desarrollo de las capacidades individuales y colectivas de los trabajadores de
ELEAM Arica en todas las dreas involucradas en la atencién integral y permanencia de los
Adultos Mayores en la Residencia.

Desarrollar y consolidar la identificacién de los trabajadores con los Principios y Objetivos de
la Residencia, valorizando la funcién que desempefian en la atencién integral de los Mayores.
Realizar acciones de capacitacion y formacion continua con alcance y cobertura a todos los
funcionarios, que consideren la diversidad de sus cargos y sus reales necesidades.

Desarrollar e implementar un sistema de evaluacion de la formacién y capacitacion de los

funcionarios basada en la aplicabilidad de los conocimientos adquiridos.

f)

Politica de Relaciones Laborales. Describir brevemente las orientaciones y lineamientos de la Politica
de Relaciones Laborales (Buenas Practicas, Promocion y facilitacion de responsabilidades parentales,
Bienestar, Bonificaciones e Incentivos, entre otros).

Orientaciones y Lineamientos Estratégicos:

e Promovery cumplir las normas y respetar irrestrictamente los principios y derechos
fundamentales de los trabajadores, de acuerdo a la legislacidn laboral vigente, la Constitucion
Politica de la Republica y Tratados Internacionales.

e Crear mayores oportunidades para que mujeres y hombres puedan tener empleos dignos, a
través de la capacitacion, politica de ascenso interno, reconocimientos morales y entrega de
incentivos econdémicos.

e Velar por la eficacia de una seguridad social para todos los funcionarios del ELEAM.

e Generar actividades tendientes a tener, mantener y mejorar un buen clima laboral.

e Procurar el integro cumplimiento de las buenas practicas laborales.




e Motivar a los trabajadores a la mejora continua y a evitar accidentes del trabajo y
enfermedades profesionales, mediante el conocimiento de las normas conjunto a los
reglamentos de higiene, seguridad y la facilitacién de un entorno seguro.

Las maneras de poner en practica las politicas de relaciones laborales seran, entre otras:

A) TALLERES Y GRUPOS DE APOYO PARA CUIDADORES

Debido a la pandemia vivida desde Marzo del 2020 en Chile, hasta la actualidad, es de suma
importancia que se realice dos veces a la semana como minimo, un grupo de apoyo para auxiliares de trato
directo del establecimiento, de este modo se encuentra una solucién rapida a los problemas entre los
cuidadores y residentes, causados por las diversas problematicas que se presentan en el hogar, lo cual puede

traer problemas emocionales y fisicos a los cuidadores.

Es importante sefalar que los adultos mayores, principalmente los dependientes, requieran de un
cuidador o persona que sea responsable de atender sus necesidades diarias y que les sumistre tanto apoyo
fisico como emocional, pasando por procesos de higienizacion y desinfeccidén cada vez que estos lo requieran,
debido a las visitas al hospital que los residentes realicen, trayendo muchas veces como consecuencia un gran

desgaste en los cuidadores de estas personas.

Como lo menciona Escudero ““es importante que el individuo que cuidas se cuide para cuidar mejory
las formas para hacerlo no son negandose a la realidad sino enfrentdndola, pidiendo ayuda, hablando con
otros, tomando las circunstancias de manera positiva y viendo los problemas o dificultades como
oportunidad”’, ya que, en muchas ocasiones, esta atencidén sobrepasa la propia capacidad fisica y mental del
cuidador, conformando un evento estresante cronico, que genera sobrecarga. (Giraldo Cl, Franco GM, Correa
LS, Salazar MO, Tamayo 2005); lo cual va generando problematicas a nivel persona como grupal dentro del
hogar. Lo que va generando el sindrome del cuidador, sindrome de Burnout y en algunos casos sindrome del
asistente desasistido. El cuidador principal soporta cada dia retos imprevistos y puede sufrir pérdidas de
control personal, presentando alteraciones en la salud fisica y emocional. (Ribas J, Castel A, Escalada B, Ugas
L, Grau C, Magarolas R, et al. 2000). Por eso es de suma importancia realizar talleres de autocuidado, para
genera un bienestar en los auxiliares de trato directo y demas profesionales, ya que se fomenta y refuerza el

hecho de que sea una experiencia emocional satisfactoria.

B) PLAN ANUAL DE AUTOCUIDADO: Se realizaran actividades bimestrales de Reiki (2 en el afo),
Taller de Maquillaje, Taller de Crossfit, Terapia de Cuencos Tibetanos.
C) CELEBRACIONES: Con todo el personal y algunas con la inclusidn de sus hijos, se celebraran con

actividades especiales del Dia del Trabajador, aniversario de la Fundacién, Fiestas Patrias y fiestas




de fin de ano, cumpleaiios de cada trabajador y mensualmente el Dia del Completo. Todo lo
anterior, cuidadosamente realizado bajo las medidas sanitarias impuesto por el Gobierno de
Chile.

D) ENTREGA DE PREMIOS Y RECONOCIMIENTOS: Premio al Mejor Compariero y Premio Espiritu
Fundacion (ambos con regalos de galvanos y/o diplomas y una suma de dinero).

E) OTORGAMIENTO DE PRESTAMOS DE DINERO AL PERSONAL (con cargo al patrimonio de la
Fundacion).

CONCESION DE PERMISOS ESPECIALES: Para el desarrollo de actividades religiosas y artisticas propias de
regidn que realicen o a las que pertenezca el personal del ELEAM (Ej. Bailes religiosos).

g) Programa de mantencion de equipamiento e infraestructura de la Residencia. Incluir planilla de
Anexo |l.

PROGRAMA DE MANTENIMIENTO DE EQUIPAMIENTOS E INSTALACIONES

OBIJETIVO
Asegurar el funcionamiento y operatividad de los equipos e instalaciones existentes en el

establecimiento necesarios en la atencion directa o indirecta de los usuarios.

RESPONSABILIDAD

Responsabilidad de la Aplicacidn Directora Administrativa
Responsabilidad de la Ejecucidn Servicios técnicos autorizados de cada equipamiento. Personal interno
a cargo de cada equipamiento e instalaciones.

Responsabilidad del Monitoreo Encargada de Servicios Generales, Directora Administrativa.

PROCESOS DE MANTENCION Y REPARACION MANTENCION

El programa de Mantenciéon Preventiva deberd desglosarse en actividades separadas segin la

siguiente prioridad:
» Semanales
» Mensuales

» Trimestrales

» Semestrales




MANTENCIONES REPARATIVAS

a.

El técnico especialista con la orden asignada debe concurrir al lugar fisico del requerimiento
para evaluacién de solucion.
Rondas sanitarias en distintos. Las rondas consisten en revisién periddicas de las instalaciones,

si existen problemas relacionados con el mantenimiento se evalldan posibles soluciones.

MANTENCIONES CONSTRUCTIVAS INTERNAS

Modificaciones a recintos (cambio de uso)
Confeccion de muebles.

Pintura de recintos

Instalacion de ceramicos

Cambio de flexibles por caneria de cobre
Cambio de vaélvulas.

Modificaciones de muebles.

MANTENCIONES CONSTRUCTIVAS EXTERNAS

Contratacién de empresas externas por trabajos de especialidad.

PROCESOS PREVENTIVOS

Confeccion de un catastro de actividades que requieran de una mantencidén preventiva.

Priorizar un listado de actividades criticas, para determinar, si su mantencién se realizara
mensual, trimestral, semestral o anual.

Verificar si la actividad, requiere de materiales, para su pronta solicitud.

Visualizar de que dimensién son los costos de los materiales, para definir la modalidad de la

solicitud.

PROCESO DE REPARACIONES CONSTRUCTIVAS INTERNAS

Evaluar el requerimiento de materiales.
Se comienza con visitar el recinto para confeccionar un croquis, de los trabajos solicitados.
Confeccionar listado de materiales valorizados, para su Visto Bueno de la administracion.

Buscar la modalidad, para solicitar los valores de los materiales a ocupar en la actividad




PROCESO DE REPARACIONES CONSTRUCTIVAS EXTERNAS:

a. La necesidad de la Residencia de Larga Estadia de contratar empresas externas para
satisfacer un requerimiento solicitado, por carecer de una mano de obra especializada.

b. Confeccionar especificaciones técnicas del trabajo solicitado.

c. Se supervisa durante y una vez terminado el trabajo y se solicita la firma de conformidad

de la actividad realizada, al encargado de supervisar del servicio.

Nota: Ante cualquier corte de suministros basicos (Agua, Luz, Gases Clinicos, gas Licuado) que requieran
los trabajos a realizar, se avisaran con 48 horas de anticipacion al corte propiamente tal.

3.2 Plan de Intervencion — Area Atenciéon Usuaria.

Debe incluir, a lo menos, aspectos sobre alojamiento, alimentacidn, aseo y servicios de apoyo y cuidado
especializados, de acuerdo al nivel de funcionalidad.

Sefialar brevemente cémo se propone prestar los servicios que se detallan a continuacién y agregar otros
si se considera pertinente.

a) Diagnéstico y evaluacion geriatrica integral: debe adecuarse a las exigencias del protocolo
“evaluacion y diagndstico” explicitando a lo menos distribucién de las funciones y tareas del equipo.

Durante el desarrollo de la operacién se realizaran evaluaciones por area, a fin de realizar un diagnéstico
que permita que el equipo multidisciplinario pueda elaborar un plan de intervenciéon para cada
residentes, al saber estos datos, se aplicaran los siguientes instrumentos, conjuntamente con la
recopilacion de informacién en los sistemas de atencidn primaria, hospitales, residencias anteriores al
ingreso al ELEAM, entrevistas semi estructuradas con familiares y/o personas significativas ademas de

la observacion.

La evaluacion integral se inicia desde el ingreso del adulto mayor y comprende la valoracion geriatrica
integral (VGI) que se aplicara segun el protocolo de VGI y los estandares de calidad establecidos por
SENAMA.

Se abordardn las siguientes dimensiones: biomédica, funcional, mental-afectivo y social. Sumandose
ademas, la experiencia de los equipos, lo que nos refiere la persona mayor, la persona significativa y el

contexto en el que se desarrolla la evaluacion.

1. Realizar evaluacién de ingreso:

La primera evaluacion, tiene como objetivo pesquisar los aspectos criticos que el equipo debe conocer




para el ingreso de la persona mayor. Para facilitar esta evaluacion, la enfermera debera llenar la ficha
de ingreso, utilizando como referencia la ficha postulacion del adulto mayor al ELEAM. Debe ser
completada durante las primeras 24 horas de permanencia del adulto mayor a la residencia, para guiar

al equipo en las primeras acciones que merezcan urgencia.

Las pautas de evaluacidn de los aspectos criticos serdn aplicadas por el profesional mas idéneo en el
ambito a evaluar, incluyendo las observaciones que pudiesen aportar los técnicos y los asistentes de
trato directo del adulto mayor. Asimismo, se debe informar permanentemente a la persona mayor de
las acciones y procesos en que se encuentran, en forma clara, sencilla y de acuerdo a las caracteristicas
de cada uno, respondiendo ademas a las dudas que la persona mayor pudiese presentar.

Es importante destacar que esta evaluacién corresponde al inicio de la valoracion geridtrica integral
(VGI), la cual sera completada durante las siguientes dos semanas desde el ingreso de la persona mayor
a la residencia.

2. Completar Valoracion Geriatrica Integral (VGI):

Dentro de las primeras dos semanas se deben realizar y completar las evaluaciones que permitan

profundizar las dimensiones que considera la VGI, las que fueron iniciadas en la evaluacién de ingreso.

3. Reunidn de equipo transdisciplinario:

La evaluacién integral finaliza con una reunién del equipo transdisciplinario, la cual debe realizarse al
término de la segunda semana o inicio de la tercera, desde el ingreso de la persona mayor.

El objetivo de la reunién es analizar la valoracién geridtrica integral, las observaciones realizadas por el
equipo, lo que nos refiere la persona mayor, su persona significativa, asi con estos insumos definir
objetivos individuales y el plan de intervencidn integral (PAl). Sera esencial que la asistente del adulto
mayor participe de esta reunioén.

Es importante considerar que gran parte de las evaluaciones aplicadas en la evaluacién integral, se
articulan directamente con otros protocolos considerados por SENAMA que guiaran la accion y las
intervenciones correspondientes segun el resultado obtenido. Este aspecto debe tenerse en
consideracion a la hora de elaborar el PAIL Por ultimo, se consideraran esenciales las respuestas
entregadas por la persona mayor respecto a sus expectativas en la residencia, (pauta de evaluacion de
expectativas del adulto mayor en la residencia, para orientar la elaboracidn del PAI, priorizando los

aspectos relevados por la persona para ser trabajados durante su estadia).




La evaluacién integral de cada usuario, se debe realizar anualmente o en caso de cambios en la situacidn
del adulto mayor (Ej. enfermedad aguda, caida, peticidon por parte del adulto mayor de cambiar PAl,

entre otros).

Periodicidad:
e Evaluacidn de ingreso: Primeras 24 hrs. desde el ingreso del adulto mayor a la residencia.
e Completar VGI: primeras 2 semanas posterior al ingreso.
e Ademds, se reaplica la VGI completa anualmente o segin cambios relevantes en el adulto

mayor.

INSTRUMENTOS DE EVALUACION GENERAL (AVD)

e indice de Katz de independencia en las actividades de la vida diaria
¢ indice de Barthel (IB): es un instrumento que mide la capacidad de una persona para realizar diez

actividades de la vida diaria (AVD)

INSTRUMENTOS DE EVALUACION COGNITIVA, PSICOLOGICA, NEUROLOGICA Y PSIQUIATRICA
- Test de Memoria Acortado SPMSQ: Funciones cognitivas intactas

- Escala de Depresion Geriatrica: Normal, sin depresion

- Mini Mental State Examination: Sin deterioro cognitivo.

- Escala de Ansiedad y Depresion de Golberg: Sin ansiedad ni depresidn probable.

- Escala de Calidad de Vida (EQ5D): Percepcidn positiva de su calidad de vida asociada a su salud.

- Test Del Reloj (TRO): Test negativo para la estimacidn de deterioro cognitivo.
- Entrevista Semi-Estructurada.

- Observacion Clinica.

INSTRUMENTOS DE EVALUACION FONOAUDIOLOGICA

- Pauta fonoaudiolégica de evaluacién de lenguaje.
- Cribado para Demencias de Isaacs.

- Pauta de evaluacién clinica de la deglucion.

- Observacion Clinica.




INSTRUMENTO DE EVALUACION KINESIOLOGICA, RIESGO DE CAIDA, DOLOR Y CONDICION FiSICA

Test de apoyo unipodal: Riesgo de caida (equilibrio estatico).
Timed up and go (TUG): Riesgo de caida (equilibrio dinamico).
Escala de Tinetti: Riesgo de caida (equilibrio estatico y dindmico).
Escala de Downton;: Riesgo de caida.

Escala de Daniels: Fuerza.

Escala de Dinamarca: Desmovilizad.

Escala de Borg: Intensidad del ejercicio fisico (nivel de cansancio).
Escala de EVA: Nivel de dolor.

Bateria Senior Fitness: Test (incluye test de marcha de 2 minutos (tolerancia al esfuerzo),

evaluaciones de fuerza de MMSS y MMII, TUG y rangos articulares). Condicion fisica.

EVALUACION MANEJO DE DINERO (TO)

b) Atencidn gerontogeriatrica. Planes de trabajo por profesionales de salud y cronogramas.

MEDICO

Participar de la valoracion geriatrica integral del residente.

Determinar tratamientos e indicaciones o bien acordar con los profesionales kinesidlogos,
nutricionistas, enfermeras/os u otros, seguiin corresponda en cada caso.

Realizar controles preventivos y atender morbilidad.

Realizar diagndstico y tratamiento de enfermedades crénicas, agudas y de salud mental.
Derivar a los Servicios de Salud para las prestaciones a los residentes que correspondan
(examenes, AUGE, interconsulta de especialidades).

Participar en la elaboracién, implementacidon, seguimiento, evaluacién y reformulacion del
Plan de Atencién Individual, en conjunto con el equipo profesional.

Participar en plan de capacitacion del personal y familiares.

Formar parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacion de las

condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencion que éstas




generen.

ENFERMERA/O (CON LA COLABORACION DE TECNICOS EN ENFERMERIA)

Realizar ingreso de enfermeria dentro de las primeras 24 horas de ingresado el residente.
Participar en la elaboracion, implementacidn, seguimiento, evaluacion y reformulacion del
Plan de Atencion Individual.

Realizar las funciones especificas de los controles, tratamientos y cuidados de enfermeria.
Prevenir complicaciones (Ulceras por presion, caidas, incontinencia, estrefiimiento,

etc.).

Manejo de sindromes y tratamientos como incontinencia, disfagia, constipacion, dolor,
alimentacién por sonda nasogastrica, manejo via venosa, Ulceras por presiéon y, oxigenoterapia,
u otros.

Coordinar las derivaciones de residentes a los Servicios de Salud y la obtencidn de prestaciones
a las que tienen derecho (PACAM, programa de vacunacidn, entrega de medicamentos, etc.
Manejar el botiquin, entregar medicamentos a auxiliares de enfermeria y supervisar su
preparacion y administracién.

Controlar stock y érdenes de pedido de los medicamentos.

Proporcionar educacién sanitaria a la persona mayor, su familia y al personal de atencion
directa.

Monitorear el estado y la evoluciéon del residente, a través de signos y sintomas que deberd
informar al médico.

Coordinar junto con la direccién técnica, supervisar y controlar las funciones de auxiliares de
enfermeria y asistentes de la persona mayor.

Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacién de las
condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que éstas

generen.

KINESIOLOGO/A

Realizar valoracién integral del residente y especifica en relacién a sus capacidades funcionales
y motoras.

Participar en la elaboracién, implementacion, seguimiento, evaluacién y reformulacion del Plan




de Atencidn Individual, en conjunto con el equipo profesional.

e Ejecuta el plan de prevencién y rehabilitacion establecido a través de intervenciones
individuales y grupales orientadas a favorecer la movilidad (Entrenamiento especifico para
mejorar rango articular, fuerza, resistencia, equilibrio, coordinaciéon y marcha, en funcién del
Plan de Atencién Individual).

e Realizar intervencién kinésica respiratoria a los residentes con indicacidon médica.

e Elaborar programas de prevencién de caidas y del inmovilismo, en conjunto con el equipo.

e Participar en plan de capacitacion del personal y familiares.

e Evaluar requerimiento y prescripcién de ayudas técnicas, en conjunto con médico, enfermera
y terapeuta ocupacional, y capacitar en su uso al residente.

e Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacion de las
condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que éstas

generen.

TERAPEUTA OCUPACIONAL

e Realizar valoracidn integral del residente y especifica en relacion a sus capacidades
funcionales, aficiones y habilidades sociales.

e Participar en la elaboracién, implementacion, seguimiento, evaluacién y reformulacién del Plan
de Atencidn Individual, en conjunto con el resto del equipo profesional.

e Ejecutar el plan de prevencién y rehabilitacion establecido a través de intervenciones
individuales y grupales orientadas a favorecer la movilidad la funcionalidad en la realizacidn de
actividades de la vida diaria del residente, de acuerdo a los objetivos del Plan de Atencidn
Individual.

e Desarrollar programas y actividades educativas, de animacidn sociocultural, ergoterapia y otras

destinadas mantener un rol social.

e Participar en plan de capacitacién del personal y familiares.

e Evaluar requerimiento y prescripcion de ayudas técnicas, en conjunto con médico, enfermera
y kinesidlogo, y capacitar en su uso al residente.

e Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacion de las
condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que éstas

generen.




e Evaluar la posibilidad del manejo auténomo o no del dinero de cada residente.
TRABAJADOR/A SOCIAL

e Identificar, conocer y activar los recursos y potencialidades de los residentes y de la
institucionalidad ante necesidades que afecten el bienestar de los primeros.

e Participar en el disefio, implementacion, seguimiento, evaluacién y reformulacién del Plan de
Atencidn Individual, en conjunto con el equipo profesional.

e Facilitar y motivar el proceso de comunicacidn entre residentes y familias e inversamente con la
institucion, a objeto de establecer relacidon de corresponsabilidad y colaboracidn en las tareas
de apoyo al residente.

e Fortalecer el vinculo socio afectivo entre los residentes y sus familias o con quien este desee
mantener contacto.

e Organizar, supervisar y mantener el control sobre el sistema de visitas de familiares o amigos
de los residentes, en coordinacion con el equipo multidisciplinario de la institucion.

e Facilitar la coordinacién interinstitucional y de redes, a objeto de informar al residente,
familiares o amigos, sobre los servicios o recursos disponibles para apoyar los procesos de
desarrollo biopsicosocial del usuario.

e Orientary educar respecto de los derechos y deberes de los residentes y sus familias o personas
significativas y de las buenas practicas al interior de la residencia.

® Promover el buen trato hacia los residentes, bajo los principios de respeto, identidad,
autonomia y pertenencia.

e Impulsary fortalecer la organizacién y funcionamiento del Consejo de Residentes y Reunién de
Tutores.

e Promover, articula y fortalece la vinculacién comunitaria de la institucion.

e Colaborar con el o la psicéloga/o en el disefio e implementaciéon del plan de capacitacion del
personal y familiares.

e Disefiar e implementar actividades psicosociales, religiosas y/o culturales de acuerdo a las
necesidades de los residentes, con participaciéon del equipo multidisciplinario y personas
significativas, segln corresponda.

e Formar parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacion de las

condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que éstas

generen.




e Organizar las actividades recreativas para los residentes (paseos, cumpleafios, dias festivos,

fiestas patrias, Navidad, Afio Nuevo, etc.).

® Recibir el pago del 85% de aporte de aquellos residentes que cobran personalmente su pension

0 que son cobradas por el tutor.

e Pagarel 15% de libre disposicidn a los residentes o a los tutores, segun corresponda.

e Apoyar en la administracion del 15% de libre disposicion de los residentes en sus compras o
gastos que deseen segun su voluntad o necesidades.

e Participar en la reformulacion de los PAL.

NUTRICIONISTA
e Elaborar programas de nutricién que contemplen la calidad de los nutrientes de acuerdo a las
necesidades y condiciones de salud de los residentes.
e Participar en el disefio, implementacion, seguimiento, evaluacién y reformulacion del Plan de
Atencidn Individual, en conjunto con el equipo profesional.

e Asesorar técnicamente al personal responsable de la elaboracidn y manipulacién de los
alimentos.

e Elaboracion de minutas y dietas de acuerdo a patologias especificas (DM, HTA, diarreas,
condiciones transitorias, exdmenes especiales, etc.).

e Evaluar periddicamente a todos los residentes.

e Capacitar al personal de cocina, a los apoderados y a los residentes respecto a la alimentacién

de los residentes.

e Velar el correcto funcionamiento de la central de produccién de alimentos.
e Mantener el inventario de insumos al dia.
e Velar por el cumplimiento de las normas sanitarias en la entrega de alimentos.

e Velar por el cumplimiento de los protocolos y normas de seguridad de la cocina, incluida el

almacenamiento y conservacion de alimentos.

e Participar en la reformulacion de los PAL.

PSICOLOGO/A

e Realizar en conjunto con el psiquiatra, neurdlogo o geriatra (segun la disponibilidad de estos




profesionales en el sistema publico de salud de la regidn) el plan de manejo conductual y de
habilidades sociales en la residencia.

Realizar las evaluaciones psicolégicas de cada uno de los residentes.

Participar en el disefio, implementacién, seguimiento, evaluacion y reformulacién del Plan de
Atencidn Individual, en conjunto con el equipo profesional.

Participar en las reuniones de evaluacidn técnica junto al equipo de profesionales del drea de
la salud y social.

Elaborar estrategia de apoyo psicosocial y de contencién, apoyo al cuidado del estrés y clima
laboral, para los residentes y para el personal de la residencia.

Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacién de las
condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que éstas
generen.

Realizar la terapia requerida para aquellos residentes que ingresan como casos VIF, asi como
realiza las intervenciones necesarias, ante cambios bruscos de conductas o de estados de
animo de los residentes.

Trabajar en dupla con la trabajadora social en el fortalecimiento de redes de apoyo socio

afectivo del residente y en el voluntariado.

FONOAUDIOLOGA/O

Trabajar en dupla con el o la nutricionista en las patologias presentes en pacientes postrados y
dependientes que presentan problemas de deglucién que inciden en la malnutricidn

Evaluar y diagnosticar a cada residente sujeto a cuidado para que los manipuladores de
alimentos aprendan a elaborar los alimentos segun las necesidades requeridas, en cuanto a
temperatura, textura, consistencia, forma de administrar liquidos y sélidos, etc. y los asistentes
de trato directo sepan como administrarles la comida y los liquidos.

Educar en las posturas necesarias para la mejor ventilacion y alimentacién del adulto mayor
postrado.

Educar en el uso y aseo de protesis dentales.

Entregar herramientas para mejorar la deglucién de los alimentos para complementar la
apropiada nutricidn del adulto mayor.

Capacitar en deglucion y técnicas de alimentacién segun nivel de deterioro y dependenciay en

el adecuado uso de proétesis dentales.




e Educar en la elaboracidn de alimentos, en cuanto a su consistencia, textura, temperatura,
segun las necesidades captadas en la evaluacion.

e Participar en el disefio, implementacién, seguimiento, evaluacion y reformulacién del Plan de
Atencion Individual, en conjunto con el equipo profesional.

e Forma parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacidn de las
condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que éstas
generen.

PODOLOGA/O

e Promover estilos de vida saludables en los residentes, parafomentar el autocuidado de sus pies.

® Prevenir problemas de salud o alteraciones basicas en la estructura y funcionamiento de los
pies.

e Pesquisary derivar oportunamente al profesional que corresponda, a personas con problemas
de estructura y funcionamiento de los pies y aquellas portadoras de patologias tales como
enfermedad vascular periférica, diabetes, hipertension arterial y obesidad, entre otras, que se
reflejen en el estado de los pies.

e Manejar técnicas podolégicas y de masoterapia, como parte de la atencidén integral del pie

sano.
Realizar la administraciéon y mantencion sanitaria del gabinete de podologia.

Participar en el disefio, implementacién, seguimiento, evaluacion y reformulacién del Plan de
Atencidn Individual, en conjunto con el equipo profesional.

Formar parte del equipo multidisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacion de las
condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que éstas

generen.

TECNICOS EN ENFERMERIA O TECNICOS PARAMEDICOS

Realizar los procedimientos de enfermeria asignados por la enfermera del ELEAM.

Administrar los medicamentos indicados por via oral o inyectables, de acuerdo a las
indicaciones de la o el médico y la enfermera.
Realizar el control de los signos vitales, manejo de SNG, oxigenoterapia, curaciones etc.,

realizados por la enfermara o por quién ella delegue.




Identificar y dar aviso a la enfermera o al médico de las variaciones y sintomas de salud que

presenten los residentes.

Apoyar a los residentes con mayor dependencia en las horas de comida.
Preparar equipos e insumos de enfermeria.
Recogida, limpieza y guardado de equipos de enfermeria.

Controlary apoyar los programas de prevencion del inmovilismo, prevencién de escaras y otros

gue le sean encargados.

Acompafiar o delegar el acompafiamiento de residentes a los servicios de salud.

En ausencia de la enfermera, derivar situaciones de riesgo médico a los servicios de urgencia.

Participar en las reuniones de equipo.
Acoger, informar y orientar a los residentes y a sus familiares.

Apoyar la induccidn de personal nuevo, voluntarios y alumnos en practica.

ASISTENTES DE TRATO DIRECTO

Atencidn en la realizacidn de las actividades de la vida diaria y cuidado de losresidentes, en el
marco de los lineamientos de la institucion.

Supervisar y apoyar a los residentes durante el dia y la noche en sus actividades de
alimentacidn, higiene, vestuario, descanso, ocio y esparcimiento, velando por la satisfaccion de
sus necesidades basicas y respetando sus derechos, gustos y necesidades.

Apoyar y participar en las actividades disefiadas de acuerdo al PAl y aquellas para las que se ha
requerido por auxiliar de enfermeria o miembros del equipo profesional.

Realizar bafios a los residentes.

Realizar cuidados de la piel, lubricacién, cambios de posicién y proteger zonas deapoyo.
Vestir al residente con ropa individual.

Realizar el aseo de cama.

Mudar al residente si corresponde.

Realizar alimentacion, dependiendo si es comida entera o papilla.

Realizar actividad fisica a los residentes, segun indicacion del PAI.

Acompafiamiento al enfermo y moribundo.

Preparacion residente fallecido.




ABOGADO/A

Atencidn a consultas juridicas de los residentes y tutores

Representacion juridica en audiencias del Juzgado de Familia y Juzgado de Garantia
Respuestas a Sumarios Sanitarios

Peticiones a organismos publicos

Representacidn legal en organismos publicos

Asesoria en materia laboral, administrativa y tributaria

CRONOGRAMA ANUAL DE ATENCION GERONTOGERIATRICA (obligatorio para todos los profesionales,

sin perjuicio de sus atenciones periddicas segun horarios, de las patologias agudas, caidas o

padecimientos que se susciten, preferencias de cada residente, indicaciones de tratamientos, tales

como acompafiamiento terapéutico, estimulacion cognitiva, ejercicios de deglucidn, terapia kinésica,

pautas especiales de alimentacion, etc.)

MES 1:

MES 2:

MES 3:

MES 4:

MES 5:

Diagndstico y evaluacion geridtrica integral inicial (24 horas desde su ingreso),
completar VGI (2 semanas desde su ingreso) y recopilacion de informacién con el propio
residente, entidades externas de salud u otras, familiares, personas significativas, etc.
Elaboracidén del PAI

Atenciones periddicas segun diagnodstico, requerimientos y preferencias del residente

Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)
Atenciones periddicas segun diagndstico, requerimientos y preferencias del residente
Reevaluacion de la VG, si fuese necesario

Reformulacién del PAI, si fuese necesario

Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

Atenciones periddicas seglun diagndstico, requerimientos y preferencias del residente

Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

Atenciones periddicas segun diagndstico, requerimientos y preferencias del residente




e Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

e Atenciones periddicas segln diagndstico, requerimientos y preferencias del residente

MES 6:

e Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

e Atenciones periddicas segln diagndstico, requerimientos y preferencias del residente
MES 7:

e Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

e Atenciones periddicas segln diagndstico, requerimientos y preferencias del residente
MES 8:

e Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

e Atenciones periddicas segln diagndstico, requerimientos y preferencias del residente
MES 9:

e Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

e Atenciones periddicas segln diagndstico, requerimientos y preferencias del residente
MES 10:

e Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

e Atenciones periddicas segln diagndstico, requerimientos y preferencias del residente
MES 11:

e Seguimiento del PAI (sin intervencidn al residente)

e Atenciones periddicas segln diagndstico, requerimientos y preferencias del residente
MES 12:

e Evaluacion del PAI (con intervencidn al residente)

e Nuevo diagnodstico y evaluacion geriatrica integral, practicar VGl completo vy
recopilacién de informacién con el propio residente, asistentes de trato directo,
entidades externas de salud u otras, familiares, personas significativas, etc.

e Modificaciones al PAI, si fuese necesario

c) Evaluacion social para la atencidn individual y vinculacion socio comunitaria. Plan de trabajo.

1.- CONSIDERACIONES INICIALES: (descripcion del problema a intervenir)

Se dejara atras todo vestigio de institucidn o centro residencial paternalista y aislado, dedicado sélo a
la cobertura de necesidades y carencias. Si no mds bien, se considerara a las Personas Mayores como
el centro de la atencién. Sus deseos, necesidades, creencias y proyectos de vida ocupan un lugar
central, por lo que los servicios y profesionales se articulardn para dar respuesta a esas necesidades y




deseos de manera personalizada. Focalizando la atencién en las capacidades y no en los déficits,
buscando una nueva relacién entre el profesional y la Persona Mayor.

Asimismo, para poder seguir avanzando en una adecuada atencidn, argumentaremos nuestra
intervencién, bajo el “Enfoque de Derecho” reconociendo al Adulto Mayor como titular de derechos
inherentes , como tal se promovera su corresponsabilidad y el desarrollo de sus potencialidades. A
modo de ejecutar nuestro Plan de Trabajo, bajo una mirada integradora, focalizando la atencion en la
vida cotidiana y en el entorno comunitario de cada Residente.

Del mismo modo, se facilitara la vida cotidiana, la participacion de las personas mayores en la sociedad,
cambiando actitudes y promoviendo transformaciones ambientales que la posibiliten, basandonos en
el Envejecimiento Activo, propiciando no sélo el autocuidado, la salud integral y social de los mayores,
sino que ademas la promocidn y defensa de sus derechos, optimizando oportunidades de participacién,
vida saludable, con miras a mantener o mejorar la calidad de vida de los Residentes.

Lo argumentado anteriormente, serd la base fundamental para la confeccién de un Plan de Trabajo,
segun la evaluacidn social, para la atencion individual y vinculacién sociocomunitaria.

Para el logro de este objetivo se propone un modelo desarrollado a través de un plan de intervencién,
gue contribuya a unificar criterios, objetivos, y metodologias, ademas del proceso evaluativo continuo
y constante, indispensable para la calidad de la atencién.

2.- EVALUACION SOCIAL:

La evaluacién social, se inicia mediante el ingreso y durante los primeros dias posteriores, dirigiendo
las acciones hacia la adaptaciéon mutua Familia/Persona Mayor/Residencia. Lo anterior se basara en la
confeccion y aplicacidn de una entrevista semiestructurada, durante este periodo, a fin de establecer
y generar diagndstico social, enfocado en las siguientes areas:

- Redes de apoyo familiar y significativo.

- Redes de apoyo sociocomunitarias, referentes a las dreas de entretencion, desarrollo de
habilidades y de beneficios sociales.

- Expectativas respecto al restablecimiento y/o continuacién de acciones que contribuyan a la
mantencién de sus actividades cotidianas y de interés; con el objeto de aumentar su bienestar
percibido y la autonomia de cada residente.

Dicha evaluacién sera estructurada a modo de obtener resultados, una vez diagnosticada la situaciéon
social, incorporando criterios integradores para un adecuado accionar, que genere estrategias
especificas de intervencién desde un enfoque diferencial, teniendo en cuenta las particularidades de
cada Persona Mayor. Por esta razdn, se busca unificar antecedentes y lograr formar el marco
comparativo de la situacion alcanzada por la intervencién profesional. En este sentido, se mantendra
el disefio de intervencién determinado en el Plan de Atencién Individual Social.

3.- PLAN DE ATENCION INDIVIDUAL SOCIAL:

El Plan presentard una estructura que nos proporcionard datos sobre qué perseguir, como se
alcanzardn los objetivos, cudnto tiempo emplearemos en realizar lo previsto, qué recursos seran
necesarios emplear para realizar la intervencion, asociada a la atencién individual y la vinculacién socio
comunitaria.

Por eso como objetivo general del Plan, se desea elaborar una atencion integral a las Personas Mayores,




en base a la evaluacién diagndstica previamente determinada, potenciando la vinculacién con su medio
habitual el maximo tiempo posible, desde el seguimiento de sus condiciones sociales y funcionales, con
el fin de garantizar una positiva calidad de vida. Abarcando los siguientes objetivos especificos.

- Conocer y estudiar la problematica socio-familiar de las Personas Mayores.

- Promover la inclusién y vinculacion social del Residente de una forma segura, facilitdndole el acceso
y participacion al contexto sociocomunitario de forma individual y grupal.

- Promover y organizar la colaboracién del voluntariado social en la Residencia.

Para el logro de estos objetivos, se utilizardn metodologias que refieren actividades que se efectuaran
para responder a la situaciéon social detectada en el diagndstico, tomando en cuenta los elementos de
apoyo y capacidades de las Personas Mayores. En este sentido, se establecerdn las siguientes actividades:
- Actividades recreativas y de esparcimiento, dentro y fuera del ELEAM de manera individual o
grupal, pero siempre teniendo en cuenta las medidas para el cuidado y bienestar de los residentes.
- Coordinacion y gestion con redes sociocomunitarias, que fomenten la entretencion, el
desarrollo de habilidades, también la obtencién de beneficios y servicios sociales.
- Consejerias al igual que acompanamiento al Adulto Mayor y red socio-familiar.
- Entrevistas al Residente y a su red socio- familiar.
- Gestion y coordinacidn con Servicio de Reencuentros Familiares, con el objeto de restablecer
vinculacion con red familiar y significativa de manera segura para los residentes.

Asimismo, a modo de cumplir con los objetivos, se evaluard la efectividad de la intervencién, enfocando
la mirada en mantener o reestructurar el Plan. Lo que, ademas, nos permitird confeccionar un nuevo
diagnéstico social, sujeto a la realidad actual a nivel individual y grupal. La evaluacion de los resultados,
nos permitird medir el grado de propiedad, idoneidad, efectividad y eficiencia de la intervencién.

4.- CARACTERIZACION GENERAL DEL MODELO DE INTERVENCION:
Se realizara de acuerdo al PAI de cada residente y a los protocolos establecidos por SENAMA.

5.- ESTRATEGIAS Y TECNICAS DE INTERVENCION CONFORME AL MODELO MENSIONADO:
Afinado el PAI, sera puesto en conocimiento del residente, el cual lo aprobara para iniciar su aplicacion
o se modificard en aquello que no le interese, no le parezca o no quiera.

1ra Etapa: Adquisicién de Informacion:
- Entrevista Semiestructurada individual al Residente, red familiar y significativa.
- Observacion participante.
2da Etapa: Evaluacidon y Diagndstico:
- Andlisis de caso y lineamientos de intervencion.
3ra Etapa: Plan de Accion:
- Gestidn y coordinacién con redes sociocomunitarias (Servicios Gubernamentales, Comunales y
Voluntariados).
- Consejerias y acompanamientos.
- Promocidn, educacién y prevencion.
- Actividades recreativas y de esparcimiento.




4ta Etapa: Evaluacidn, Supervisién y Seguimiento:
- Observacion participante.
- Entrevistas semiestructuradas.
- Informes Sociales.
- Andlisis de caso.
- Seguimiento.

FICHA SOCIAL RESIDENTE ELEAM

I:- ANTECEDENTES DE INGRESO
Fecha ingreso al ELEAM:

al residente:

Nombre, Run e institucion  de  la(s) persona(s) que  ingresa
Tipo de ingreso:
Fecha y emisor de resolucidn ingreso:
Fecha, N° de parte y Unidad Policial (si corresponde):
Fecha de aplicacién de ficha social:
Tipo de cupo:
Plazo de estadia decretado (por orden o resolucion judicial):
En caso de cambiar los datos anteriores, actualizar:
Tipo de ingreso:
Fecha y emisor de resolucidn ingreso:
Tipo de cupo:
Plazo de estadia decretado (por orden o resolucion judicial):
Il.- ANTECEDENTES PERSONALES
Nombre Completo:
RUN:
Edad:
Estado Civil:
Nacionalidad:
Lecto Escritura: Sl NO

Nivel de escolaridad terminado:

Profesion u Oficio (anterior a jubilar):

IIl.- ANTECEDENTES DE LA PERSONA SIGNIFICATIVA (TUTOR)
Nombre completo:

Fecha de nacimiento y edad actual:

Run:

Profesion u oficio

Estado civil y nacionalidad:




Direccidn:

Numero

telefénico:

Correo

electronico:

IV.- ANTECEDENTES DE OTRAS PERSONAS SIGNIFICATIVAS

Nombre

Run

Vinculo

Ocupacion

IV.- ANTECEDENTES ECONOMICOS
Origen de la pensidn:
Tipo de pension:

Entidad pagadora:

Persona que cobra:

Otros ingresos:

V.- ANTECEDENTES SOCIALES
Registro Social de Hogares: Sl

%

NO

Fecha ultima Actualizacién:

Otros Beneficios:

Vinculacion de Programa(s) :

VI.- ANTECEDENTES DE SALUD
Sistema de Salud

Inscripcion en CESFAM:

N° de Ficha CESFAM

N° de Ficha Hospital

Discapacidades : Sl

NO

Tipo de Discapacidad

%

Uso de ayuda Técnica : Sl NO

%

%

Vacunacion: COVID 12 Dosis

%

Especificar
22 Dosis

32 Dosis




INFLUENZA:
NEUMOCOCICA:

VIl.- OBSERVACIONES PARTICULARES DEL RESIDENTE

d) Presentar un plan de capacitacion y control de cumplimento de protocolos: Debera explicitar las
medidas que se adoptaran para informar, socializar y capacitar al personal sobre los protocolos asegurando que sean
conocidos por todo el equipo que compone la Residencia. Incluir responsables, frecuencias y medios de verificacion.

PLAN DE CAPACITACION

1. OBIJETIVO
Definir y establecer el método para cumplir los requerimientos de Planificacion, Registro y
Evaluacién de Actividades de Capacitacion y Entrenamiento del Personal de FUNDACION GENTE
GRANDE.

2. CAMPO DE APLICACION
Este procedimiento general se aplica para la capacitacién y entrenamiento del personal

correspondiente a todas las Areas y Unidades del Establecimiento.

3. DESARROLLO DE GESTION DE CAPACITACION

3.1. PLAN DE CAPACITACION
Durante los 2 primeros meses de operacion, un equipo de trabajo conformado por:
= Directora Técnica
= Directora Administrativa
=  Coordinador de Proyecto
= Un representante de los trabajadores
= Psicologia

Desarrollara sesiones para:

= Levantar un diagndstico de necesidades de formacién y/o capacitacion para
trabajadores.

= Evaluar los recursos necesarios para llevar a cabo la capacitacién y formacion
disponible en la residencia y en la red.

= Diseiar la elaboracién del plan de formacion anual para trabajadores.

= Evaluar el cumplimiento del Plan de Capacitacidn del afio en curso.




= Definir el Plan de Capacitacion para el préximo afio de operacion.

La informacidn que se analiza para desarrollar el Plan de Capacitacién es:

= Resultados de la evaluacion de capacitaciones anteriores.
=  Evaluacién del desempeiio (observado durante el primer mes de operacion).

= Consulta al personal, realizada durante el primer mes de operacion.

= Programas, cursos u otros ofrecidos por las distintas entidades capacitadoras
publicas, privadas y otras disponibles.

= Tipo de capacitacién a realizar, siendo interna cuando la realice algun profesional del
equipo de FUNDACION GENTE GRANDE o externa, en casos que se requiera la

intervencioén de terceros.
El Plan que se defina queda documentado en el formato Protocolo de Plan de capacitacidn.

Posterior al desarrollo del Plan de Capacitacidn, se da a conocer el resultado a la direccidon del
Establecimiento, quienes lo aprobaran, teniendo en cuenta el cumplimiento de los
lineamientos sefialados por el SENAMA, en el Protocolo de Capacitacion y la disponibilidad de
presupuesto para ejecutarlo, en caso contrario, se realizaran las modificaciones pertinentes

hasta que se apruebe finalmente.

3.2.DESARROLLO DE ACTIVIDADES DE CAPACITACION
El encargado de la ejecucion del Plan de Capacitacién es el Coordinador de Proyecto, quien
luego de la aprobacién del mismo, es el encargado de establecer contactos y coordinaciones
con los Establecimientos, Institutos u otros involucrados en cooperacidn con la Directora
Administrativa.
De acuerdo a su criterio, puede delegar esta funcién a la Encargada de Servicios Generales o
a quien considere pertinente.
Es la Directora Administrativa quien debe solicitar y mantener para cada actividad:

= Programa de la Actividad
= Copia del Listado de Asistentes a la Actividad
=  Copia de Certificados de Participacién/Aprobacion correspondientes.

Cada vez que se realice una actividad de capacitacion la Directora Administrativa o quien ella

designe, debe incorporar dicha informacidn en la Ficha de Capacitacion correspondiente a cada




trabajador a fin de mantener los registros actualizados.
3.3 MECANISMO PARA LA EVALUACION DE LA CAPACITACION
Cada instancia de capacitacidn realizada y registrada durante el afio, sera evaluada después de 1
mes de su ejecucion. El proceso de Evaluacidn de la Capacitacion se realiza en dos etapas:
= Evaluacién por parte del Trabajador: El trabajador se autoevalua, indicando el impacto
que ha tenido la capacitacidn realizada sobre su desempeiio.
= Evaluacién por parte del Jefe Directo: Evalua la capacitacion recibida por el trabajador,
evidencias en mejores competencias y mejor desempefio.
En este proceso se utiliza el formulario Formato Pauta de Evaluacidn - Satisfaccion (Anexo 3) del
Protocolo de Capacitacion. Posteriormente al proceso de evaluacién, la Jefatura Directa, deriva
toda la informacién respecto a la misma, hacia la Directora Administrativa, o ea quien esta designe

para la actualizacién de fichas de personal.

4. ACCIONES POSTERIORES
Todos los formatos y registros quedaran a resguardo de la Directora Administrativa o
guién esta designe como responsable del mantenimiento y actualizacion de éstos.
Se realizara una Anotacion de Mérito en la Hoja de Vida del funcionario en el caso de la
aprobacién de la actividad de capacitacidon cuando ésta asi lo requiera, a fin de reforzar
positivamente la responsabilidad y compromiso del trabajador. Esta la dictard y firmara

la Directora Técnica y se le entregard una copia al funcionario para sus registros.




CRONOGRAMA CAPACITACION ELEAM
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NOTAS:

(1) Capacitacidn "Induccién en cuidados del Adulto Mayor"

h.

()

Cambios organicos asociados al envejecimiento.

Cambios intelectuales y psicoldgicos en las personas mayores.
Deteccidn y cuidados de las personas mayores con demencia.
Problematicas del cuidador a nivel personal y familiar.
Cuidado del enfermo dependiente.

Cuidados en nutricién para el adulto mayor.

Estimulacidn integral al adulto mayor atendido.

La importancia de la actividad fisica en el cuidador

La importancia de los aspectos psicoldgicos en el cuidador.

Buenas Practicas Laborales

a.

Acceso al empleo
Remuneraciones
Promocidn
Formacion

Condiciones de trabajo




f. Derechos maternales y parentales
g. Conciliacidn de las responsabilidades laborales con las obligaciones familiares
h. Prevencion y sancién del acoso sexual y laboral.

(3) Manipulacién de Alimentos

a. Higiene en la cocinay en los alimentos.
b. Conocer almacenaje de los alimentos.
c. Conocer los distintos tipos de corte.

d. Reconocer enfermedades basicas.

(4) Capacitacidn para la utilizacién del Equipo de cocina.

a. Uso, cuidado y mantencién del equipamiento.

(5) Pautas Alimentarias

a. Entrega de pautas de minuta semanal.
b. Establecer medidas para la comida.
C. Orientacidn en dietas especiales para cada residente, de acuerdo a historial clinico.

(6) Derechos y Deberes del Residente

a. Revision de los Derechos de los Residentes
e Arecibir alojamiento y manutencion.

e Arecibir asistencia Médico-Sanitaria.

e Arecibir informacién.

e Acelegir democraticamente a sus representantes.

e A participar en la programacién de las actividades.

e Derecho a laintimidad.

e Derecho a la confidencialidad.

e A utilizar las dependencias comunes.

e A hacer uso de los servicios que se presten en la Residencia.

e Derecho a recibir un trato correcto, a no ser discriminados por ningun concepto.
b. Revisidn y Andlisis Deberes de los Residentes

e Cumplimiento del Reglamento de Régimen Interno.

e Cumplimiento de las condiciones establecidas en el Contrato que firman el ingresar en
la Residencia.




(7) Deteccion de Necesidades de Capacitacion sobre Clima Laboral
a. Medicién del clima laboral utilizando instrumento de autoaplicacién que consta de 50 preguntas

que exploran 10 aspectos relevantes para la calidad del clima laboral, como, por ejemplo:
percepcidn de justicia, autonomia, apoyo de jefatura, cohesién con compafieros, entre otras.

(8) Medicidn de niveles de Burnout

a. Se aplicara cuestionario Maslasch Burnout Inventory (MBI), instrumento autoaplicado que consta
de 22 reactivos que evaltuan sobre el sindrome de Burnout. El instrumento evalia en forma de
afirmaciones sobre sentimientos personales y actitudes del profesional en su trabajo.

(9) Talleres sobre mejoramiento de clima laboral y manejo de estrés

a. Los temas se asignaran de acuerdo a los resultados de las mediciones correspondientes a las
actividades N° 10y 11.

3.- Atendida la contingencia de la pandemia provocada por el COVID 19, se realizardn capacitaciones y
reforzamiento en uso de EPP dictadas por el o la médico y la enfermera/o del ELEAM vy las entidades que
supervigilan el ELEAM (SEREMI de Salud, SENAMA e IST), supervisadas por el Comité Paritario de Higiene
y Seguridad de FGG, la DT, DA, Médico, Enfermera/o y TENS.

4.- Evaluacion de la aplicacién/eficacia de la capacitacion: Se realizara mediante la aplicacién de 2
cuestionarios:

A) FUNCIONARIA/O CAPACITADA/O (AUTOEVALUACION)
B) JEFATURA DIRECTA DE LA/EL FUNCIONARIO/A CAPACITADO/A.

Nota: Los gastos de las capacitaciones seran aportados por la fundacién operadora.

PROTOCOLO DE INGRESO

Proporcionar las bases establecidas en la residencia para el

DEFINICION ingreso del personal ante la pandemia del Covid-19
e Proporcionar el cuidado necesario para evitar
OBJETIVO enfermedades y contagios

e Prevenir los riesgos de exposicién del personall
o Definirlos pasos a seguir para el ingreso a la residencia

CAMPO DE APLICACION . )
Residencia Eleam

RESPONSABLES Todo el personal que ingresa y presta servicios en la residencia




PROCEDIMIENTO

1- Limpiar pies en bandeja con solucidén jabonosa
ubicada en la enfrada a la residencia

2- Readlice higiene de manos con alcohol gel ubicado en
la entrada de la residencia

3- Espere control de temperatura

4- Llenar declaracion jurada

5- Dirfjase al drea de cambio de ropa

6- Redlice lavado clinico de manos (no menos de 30
segundos)

7- Cambiar ropa incluyendo zapatos

8- Dejar pertenencias en el casillero

9- Redlizar higiene de manos nuevamente

10- Colocarse elementos de proteccién personal

(mascarillas y antiparras)

Ingrese a la residencia y vuelva a limpiar sus pies en

solucién jabonosa ubicada detrds de la segunda

mampara

J—
J—
1

PROTOCOLO DE EGRESO

Proporcionar las bases establecidas en la residencia para la

DEFINICION salida del personal ante la pandemia del Covid-19
e Proporcionar el cuidado necesario para evitar
OBJETIVO enfermedades y contagios

e Prevenir los riesgos de exposicion del personall
e Definir los pasos a seguir para la salida de la residencia

CAMPO DE APLICACION

Residencia Eleam

RESPONSABLES

Todo el personal que presta servicios en la residencia




PROCEDIMIENTO

12- Dirfjase a la recepcion del establecimiento
13- Sacar la ropa de su casillero con las manos recién

lavadas

14- Dirfjase al bano destinado para el cambio de ropa de

turno saliente

15- Redlice higiene de manos con agua y jabdn
16- Cambie su ropa

17- Realice higiene de manos con agua y jabdn
18- Dirfjase a zona de acceso y registre su salida sin

- No pase por otros sectores
- Tenga precaucién del contacto de usted con
superficies y personas de la residencia

19- Aplique alcohol gel y egrese de la residencia

PROTOCOLO DESINFECCION DE ZONAS COMUNES

OBJETIVO

Proporcionar orientacion para el proceso de limpieza
y desinfeccion de zonas comunes

Proporcionar el cuidado necesario para evitar
enfermedades y contagios

Prevenir los riesgos de exposicion del personall

CAMPO DE APLICACION

Residencia Eleam

RESPONSABLES

Aseo y Lavanderia

ZONAS RECOMENDADAS
A DESINFECTAR

Barandillas/ Pasa manos

Pomos de las puertas

Interruptores

Basureros

Mesas (comedor, recepcion, terapia, sala de estar,
drea de sillas de ruedas, toldos)

Muebiles v sillas (comedor, sala de estar, terapia, drea
de toldos, drea de sillas de ruedas, pasillos)
Dispensadores

Y cualquier ofra superficie de mucho contacto




PROCEDIMIENTO

e Utilizar entodo momento los EPP (mascarillas y guantes
desechables)

e Preparar una solucién de 50cc o 4 cucharadas de
cloro por cada litro de agua (preparar y usar al
momento si no pierde eficacia como desinfectante)

e Humedecer un pano multiuso para retirar el polvo que
pueda haber en las zonas a fratar

e Rociar la solucién en las zonas a tratar

e Pasar el pano por la superficie empapada de la
solucién, no olvides ir limpiando periddicamente el
pano multiuso.

e Dejasecarlas zonas tratadas

e Pasamanos: 2 veces al dia
e Recepcidn: 2 veces al dia en la manana después del
ingreso del personal y en la tarde antes del ingreso del

personal
Mesas: comedor luego de cada comida, el resto una
FRECUENCIA * ; 9
vez al dia
e Muebles: sala de estar 2 veces al dia, pasillos 2 veces
al dia, el resto una vez al dia
e Dispensadores: con la mayor frecuencia que se
pueda, minimo 3 veces al dia
PROTOCOLO RETIRO DE RESIDUOS
Proporcionar orientacién para la correcta recolecciéon de los
residuos.

DEFINICION Los residuos derivados de las tareas de limpieza vy
desinfeccién, tales como elementos y utensilios de limpieza y
los EPP desechables, se podrdn eliminar como residuos sélidos
asimilables a residuos domiciliarios.

e Proporcionar el cuidado necesario para evitar

OBJETIVO enfermedades y contagios

e Prevenir los riesgos de exposicion del personall

CAMPO DE APLICACION

Residencia Eleam

RESPONSABLES

Aseo y Lavanderia




PROCEDIMIENTO

e Coneluso de guantes desechables y mascarilla retirar
la basura del papelero

e Cerrarla bolsa con un nudo en la parte superior de la
misma

e Reforzar con ofra bolsa y hacer nudo en la parte
superior de la misma, evitando que su contenido
pueda dispersarse durante su almacenamiento y
traslado a un sitio de eliminacién final autorizado

e Redlizar lavado de manos con agua y jabdn

PROTOCOLO LIMPIEZA AREA DE AISLAMIENTO

Proporcionar orientacién para el proceso de limpieza y

DEFINICION desinfeccién de zonas con casos confirmados o sospechosos
de Covid-19
e Proporcionar el cuidado necesario para evitar
OBJETIVO enfermedades y contagios

e Prevenir los riesgos de exposicion del personall

CAMPO DE APLICACION

Residencia Eleam

RESPONSABLES Técnico paramédico, cuidadoras, Aseo y Lavanderia
e Antes de ingresar colocarse correctamente los
elementos de proteccidn personal, tales como:
PROCEDIMIENTO DE -Pechera
INGRESO AL AREA -Mascarilla
-Anfiparras o Protector Facial
-Guantes
e Es importante recordar que cuando se limpia
ocupando productos quimicos, hay que mantener
una adecuada ventilacién, abrir puertas y ventanas
con la finalidad de proteger la salud de quien realiza
las tareas de limpieza y desinfeccion.
e Con solucién de 50cc o 4 cucharadas de cloro por
LIMPIEZA cada litro de agua, limpie y desinfecte todas aquellas

superficies que son manipuladas por los usuarios, luego
realice la limpieza habitual del drea sin dejar de utilizar
las EPP antes mencionados.

e Encaso de utilizar utensilios reutilizables estos deben ser
de uso exclusivo del dreq, y desinfectar utilizando los
productos antes mencionados.




e Al salir del drea de aislamiento siga la siguiente
secuencia para el retro de los Elementos de
Proteccién Personal:

- Retire la pechera

- Guantes

- Redlice el lavado de manos con agua y jabdén

- Retire las antiparras o escudo facial desde las tiras o
parte posterior, sin tocar la cara

- Retire la mascarilla desde la parte posterior, nunca
tocar la parte delantera de la mascarilla

- Eliminelos en lugar seguro o previamente identificado
o coléguelos en un lugar seguro para procesarlos

- Redlice el lavado de manos con agua y jabdén

SALIDA DEL AREA DE
AISLAMIENTO

e) Alojamiento. Plan de ocupacion de dormitorios.

Este servicio comprende el uso de la residencia como casa-habitacion de las personas mayores, con
dormitorios y baflos compartidos, ademas del acceso a todos los espacios de uso comun interiores y
exteriores, necesarios para desarrollar una vida con la mayor normalidad posible.

Se propiciara el uso de los dormitorios sélo en el horario de descanso. En caso de que el residente tenga
gue permanecer en otro horario distinto al indicado, este sera sélo por obedecer a habitos, estado de
salud o falta de motivacién para realizar otro tipo de actividades, causas que deberdn investigar y sobre
las cuales se debe intervenir, sin forzar la voluntad de usuario.

La ocupacion de dormitorios esta sujeta a evaluacién por el equipo multidisciplinario del ELEAM, ya que
es relevante entender que el sentido de pertenencia al lugar y a lo propio que se genera al ocupar una
pieza por un largo periodo de tiempo, no se puede afectar antojadizamente, debiendo realizarse cada
cambio con mucha conciencia y respeto a los residentes .Teniendo en cuenta las caracteristicas que
cada residente presente para la distribucion.

En ellos se podran mantener objetos relativos a sus cultos religiosos, preferencias deportivas,
fotografias, trabajos desarrollados en terapias y regalos recibidos, todos los cuales, mientas no afecten

o perturben a los o las compafieras de dormitorio o la seguridad del establecimiento.

e Unfactor nuevo a considerar son los aislamientos preventivos, sospechosos y positivos respecto
al COVID 19, puesto que las contingencias pueden hacer necesaria la adaptacién en la ocupacién

de los dormitorios.

f) Garantiza el ejercicio de la libertad religiosa o de culto. Explique.




La libertad de culto se garantiza en el ELEAM, ya que la creencia o la no existencia de la misma, por parte
de cada residente es el pilar para la coordinaciéon de la realizaciéon de actividades, sin perjuicio que
teniendo o no algun credo determinado, todos son libres de participar en las actividades ligadas al
ejercicio de la espiritualidad.
La materializacion de la garantia de la libertad de culto, se hace primero, preguntandoles a cada residente
a su ingreso, si profesan o no alguna religién (trabajadora social lo realiza), para luego, mediante la
generacion de relaciones con los cultos o credos diversos que profesen los residentes, a través del
contacto telefénico del operador con las posteriores reuniones de coordinacion en las que participa la DT
o el DE y la trabajadora social del ELEAM.
Anteriormente se generd actividades de caracter permanente, tales como:
e Salida de 3 residentes cada domingo al culto evangélico con traslado propiciado por la misma
iglesia.
e Salida de 10 2 residentes a misa dominical a la iglesia colindante al ELEAM

e Visitas mensuales de distintas iglesias evangélicas, las cuales realizan actividades de

esparcimiento, musicales y contemplativas

e Visitas de Misioneros mormones que realizan acompafiamiento y/o lectura de las escrituras.

e Realizacién una vez al mes de liturgia catdlica por parte de mujer didcono de la iglesia
colindante al ELEAM.

Los cuales debido a la pandemia se vieron modificados de la siguiente manera.

e Mientras la ciudad se encuentre en la Fase 1 (cuarentena), Fase 2 (transicién) o Fase 3
(preparacién), los residentes no podran salir del edificio, hacia su culto evangélico, esto con el
fin de cumplir con las normas sanitarias impuestas por el Gobierno de Chile, en su Plan Paso a
Paso. Sin embargo se adaptaran las actividades siempre teniendo en cuenta el bienestar de

los residentes.

Por su parte, para el caso de fallecimiento de algun residente, se han respetado y realizado los rituales

funebres segln su creencia y deseos. Sujeto a las normas sanitarias, que se permitan.

3.3 Plan de Intervencion — Area Integracion Sociocomunitaria.

Debe contener, a lo menos, la Estrategia de Generacién y Fortalecimiento de Redes de Apoyo Socioafectivo, tales como familia
y/o referentes afectivos.

También debe consignar una estrategia participativa para elaborar la Carta de Derechos de los Residentes y su correspondiente
plan.

Por ultimo, debe consignar una Estrategia de Inclusién de los Residentes en la Red Comunitaria, como la participacidn en
organizaciones, fomento del voluntariado y/o actividades intergeneracionales.

Describir brevemente los aspectos centrales de cada Estrategia:




a) Estrategiay Plan de trabajo de Generacion y Fortalecimiento de Redes de Apoyo Socioafectivo, tales
como familia y/o referentes afectivos.

1.- CONSIDERACIONES GENERALES:

A raiz de lo establecido anteriormente respecto a la Metodologia de Intervencidn que se aplicara a fin
de generar el Plan de Atencién Individual del Residente, es fundamental realizar las argumentaciones
pertinentes, en favor del fortalecimiento de las redes de apoyo socio afectivas, que se presenten de
forma personal a cada Persona Mayor y/o de forma colectiva.

Es por esto que se ejecutaran las bases de intervencion, bajo el trabajo que realizaran las profesionales
del drea Psicosocial, donde se propiciard la generacion y fortalecimiento de redes de apoyo socio
afectivas, favoreciendo la integralidad personal y social de los Residentes. Asimismo, se identificaran los
planteamientos del diagnéstico psicosocial individualizado y se determinaran las intervenciones y
estrategias a efectuar. En este sentido, se alude a actividades de cuerdo al tipo de vinculacién existente
con las redes familiares, significativas al igual que comunitarias, determinadas mediante la aplicacion
de instrumentos de recoleccidn de datos como la entrevista y la observacidn participante. De acuerdo a
esto, se trabajard principalmente en tres areas desarrolladas en las esferas de las relaciones
interpersonales, familiares y comunitarias. En virtud de lo anterior y sin perjuicio de la metodologia

establecida, se explicitaran los lineamientos referentes a esta esfera psicosocial.

2.- OBJETIVOS DE LA INTERVENCION RESPECTO AL AREA:

Objetivo General:

Fortalecer. aumentar y generar el vinculo de los Residentes con las redes

socioafectivas, teniendo siempre en cuenta las medidas necesarias para el

bienestar del residente.

Objetivos Especificos:

- Propiciar el desarrollo de relaciones interpersonales significativas dentro y fuera de la
residencia, con las medidas sanitarias que corresponda.

- Fomentar la vinculacién afectiva permanente con red familiar y significativa.

- Mantener y aumentar el vinculo con redes de apoyo sociocomunitarias, referentes a las areas

de entretencién desarrollo de habilidades y de beneficios sociales.




3.- CARACTERIZACION GENERAL DEL MODELO DE INTERVENCION:

1ra Etapa: Adquisicién de Informacion:
En el inicio, mediante la aplicacién de la entrevista semiestructurada inicial, se recopilaran los
antecedentes necesarios para confeccionar el diagnéstico y posterior Plan de Accién, asociado a la
generacion y fortalecimiento de redes de apoyo socioafectivo.
2da Etapa: Evaluacion y Diagndstico:
Se realizard un andlisis critico de la percepcidn adquirida en la primera etapa, en razén de a la vinculacion
percibida hacia las redes socioafectivas, lo cual nos permitird visualizar, asi mismo determinar las
habilidades y necesidades de la Persona Mayor, su entorno para confeccionar nuestro Plan de Accién.
3ra Etapa: Plan de Accién:
Una vez establecidos los objetivos a corto y/o largo plazo que cada persona mayor desee alcanzary en
vista de sus necesidades socioafectivas, se establecera el plan de accién, el cual tendrd como principal
enfoque el mantener, aumentar o restablecer los lazos afectivos, con el objeto de fomentar las
relaciones sociales positivas dentro del contexto de la residencia y asi favorecer la integracién e
inclusion de las Personas Mayores, ya sea dentro del establecimiento, como fuera de este, aumentando
su bienestar subjetivo. En este sentido, |a estrategia de intervencién se enfocara en las siguientes areas
de accion:
En cuanto a la vinculacién con redes familiares; se utilizara las siguientes estrategias:
- Contactos telefdnicos con la red familiar, ademas de la utilizacién de plataformas como zoom
para incentivar los lazos afectivos.
- Visitas domiciliarias con las respectivas medidas sanitarias que corresponda que sean
necesarias en el momento.
- Consejerias y acompanamientos a la red familiar y significativa.
- Reunidn mensual con tutores.
- Coordinacion y gestién con Carabineros de Chile; respecto a la busqueda de personas, en
casos de desvinculaciéon o desconocimiento de redes familiares.
- Invitaciones a la red familiar a participar de las actividades recreativas y de esparcimiento que

realizan los residentes.

Contribuir a la mantencion de un contacto permanente entre la persona mayory su red

afectiva significativa.

En cuanto a las redes comunitarias; constantemente se generaran espacios que fomentan el apoyo y




vinculacién, incluyendo entidades que participen dentro y fuera de la residencia, dependiendo de las
necesidades individuales y grupales. Cabe destacar que todas las actividades, estdn sujetas a
modificaciones, segln la situacion sanitaria en la que se encuentre la ciudad, es por esto que todas las
actividades seran adaptadas para el cuidado del residente. Por consiguiente, se determina:

- Vinculacidn referente a la religiosidad de los residentes, asistiendo y participando en iglesias o
cultos.

- Alianza estratégica para larealizacidn de actividades recreativas y celebracién de fechas
importantes con Corporacion Esperanza (Centro de rehabilitacion de hombres adictos drogas y
alcohol).

- Trabajo colaborativo con Escuela de Lenguaje Amapola, por el cual asistimos a todas sus
actividades extra programaticas abiertas a la comunidad y ellos nos vistan regularmente.

- Coordinacion para la realizacion de visitas y ayudas materiales con Jardines Infantiles,
Empresas, Colegios de la ciudad.

- Coordinacion para la realizacion de visitas, realizacion de actividades (bingos, karaoke,
shows artisticos, presentaciones folcldricas, etc.) con servicios publicos de la regién.

- Voluntariado individual y colectivo.

- Asesoramiento y acompafiamiento al Club Adulto Mayor “Con la Fuerza del ELEAM”.

- Visita y vinculaciéon con diferentes culturales de la comunidad.

- Favorecer la mantencién de la vinculacién de los residentes con servicios sociales, comunales
y gubernamentales.

- Fomentar la participacion de los residentes en actividades comunales y en paseos a espacios
atractivos dentro de la ciudad.

Referente al area de relaciones interpersonales; principalmente se fomentard la mantencién de las
relaciones interpersonales existentes dentro y fuera de la residencia; como a su vez, se propiciara la
convivencia dentro de un clima positivo para el desarrollo adecuado de cada residente. En razén de lo
anterior, se realizara lo siguiente:

- Actividades recreativas y de esparcimiento.

- Se fomentara y propiciard una vinculacidn constante con amistades y/o personas significativas
existentes.

- Mediaciones y resoluciones de conflictos.

- Indagaciones; referentes a la busqueda de amistades y personas significativas.

- Talleres de relaciones interpersonales.

Actividades para la fomentacion del vinculo entre los residentes.




b) Estrategia y Plan de Trabajo participativa para elaborar Carta de Derechos y Deberes de los
Residentes.

Este operador se cife a la Carta de Derechos vigente y aplicada por los 4 afios anteriores de operacién.

e A su vez, se refuerza la participacion de los residentes en los Consejos de Residentes que se
realizan cada mes, con la asistencia de la Trabajadora Social, quien es la que levanta un acta de
las mismas y la DA quien da fe de los tratados.

e Se destaca y se debe mencionar que se siguen los protocolos pertinentes de SENAMA en este
aspecto.

e Elejercicio de los derechos de cada residente se enmarca irrestrictamente en lo prescrito en la
Convencion Interamericana sobre la Proteccién de los Derechos Humanos de las Personas

Mayores.

c) Estrategia de Difusion Reglamento Interno.

La difusion del Reglamento Interno se efectuara continuamente y dentro de todas las esferas relacionales
del ELEAM; con el objeto de que todas las personas que pertenezcan o presenten vinculacién con la
Residencia, internalicen y mantengan un total conocimiento de éste, propiciando asi, el permanente

cumplimiento de dicho Reglamento.

En virtud de aquello, permanentemente se expondray recordara a los Residentes, mediante informacién
verbalizada vy fisica en reuniones formales e informales el Reglamento Interno; puesto que, deben
mantener un conocimiento vigente tanto de sus deberes como de sus derechos dentro de la residencia.
En este sentido, se realizard difusidn del reglamento en los Consejos de Residentes efectuados y en
aquellas oportunidades que se haya incurrido en alguna falta o incumplimiento del mismo.

Cabe sefialar, que estas normas se reiteraran continuamente, por todo el personal, ya que generalmente
se presentaran situaciones de incumplimiento a aquellas normas.

Asi mismo, en reuniones y/o visitas realizadas con tutores y familiares de los Residentes, se les
manifestara la existencia del reglamento y se aludird al cumplimiento de éste, esto con el fin de
mantener en conocimiento las normativas de convivencia existentes en el Establecimiento, con el objeto
de que éstos puedan apoyar y reforzar el trabajo de difusidn realizado por el personal.

Respecto al personal del ELEAM, se ejecutard capacitacién sobre el Reglamento Interno, desarrollada por

la Directora Técnica. Ademas, en las Reuniones Técnicas se realizardn permanentemente verificaciones




del reglamento, especialmente en el analisis de eventuales casos de incumplimientos de éste. Donde se
efectuard la revision y/o actualizacién del Reglamento, lo cual debera ser socializado con un tiempo
maximo de una semana, posteriormente a lo decretado, a los Residentes en el Consejo y a los

profesionales del ELEAM.

La difusion del Reglamento Interno se efectiia continuamente y dentro de todas las esferas relacionales
del ELEAM; con el objeto de que todas las personas que pertenezcan o presenten vinculacién con la
Residencia, internalicen y mantengan un total conocimiento de éste, propiciando asi, el permanente

cumplimiento de dicho Reglamento.

En virtud de aquello, se expone y recuerda a los Residentes, mediante informacidn verbalizada y fisica en
reuniones formales e informales; puesto que, constantemente deben mantener un conocimiento vigente
tanto de sus deberes como de sus derechos dentro de la residencia. En este sentido, se realizd difusion
del reglamento en los Consejos de Residentes efectuados y en aquellas oportunidades que se haya
incurrido en alguna falta o incumplimiento del mismo. En este periodo, nuevamente se hace hincapié en

lo siguiente:

e Normas de convivencia en el interior y las relaciones sociales; dando énfasis al respeto que
deben mantener los Residentes y los funcionarios, entre otras.

e Reglas sobre la alimentacion y sobre las causas de exclusién.

e Normas de salidas.

e Entre otras.

Cabe seialar, que estas normas se reiteran continuamente, por todo el personal del ELEAM, ya que se
generalmente se presentan situaciones de incumplimiento a aquellas normas. Ademas, durante el

periodo ingresa nueva Residente, a la cual se le hace entrega del Reglamente en forma fisica y verbalizada.

Asi mismo, en reuniones y/o visitas realizadas con tutores y familiares de los Residentes, se les manifiesta
la existencia del reglamento y se alude al cumplimiento de éste, a medida de mantener en conocimiento
las normativas de convivencia existentes en el Establecimiento. En razén de lo anterior, durante este
periodo se hiso referencia a las normas incumplidas por los Residentes; con el objeto de que éstos puedan

apoyary reforzar el trabajo de difusidn realizado por el personal. En este sentido, se acentua lo siguiente:




% Las normas de alimentacion (lugar fisico para realizar esta necesidad y tipo de alimentacién
establecida por la profesional del area).
+ Reglas sobre la exclusion.

4 Normas de convivencia en el interior y las relaciones sociales.

Respecto al personal del ELEAM, en las Reuniones Técnicas se realizan permanentemente verificaciones
del reglamento, especialmente en el analisis de eventuales casos con incumplimientos de éste. Ademas,
se entrega Reglamento Interno a nueva contratacidon para personal de aseo; tomando conocimiento de

éste.

d) Estrategia y Plan de trabajo de Inclusion de los Residentes en la Red Comunitaria.

El equipo psicosocial en conjunto con la Directora Técnica, seran las principales encargadas de la
generacién de instancias de inclusién de los residentes en la red comunitaria, ya sean publicas o
privadas. Dentro de las cuales cabe destacar:

e Actualizacion de Registro Social de Hogares con la asistencia de los profesionales de DIDECO
de la I. Municipalidad de Arica al ELEAM

e Renovacion de cédulas de identidad de los residentes, por coordinacién con el equipo movil
del SRCel

e Inclusién permanente en las presentaciones de academia de ballet de Marcela Ramos, las
cuales se realizan en el teatro municipal.

e Coordinacién de visitas de las principales autoridades de la region para que los resientes realicen
sus peticiones y manifiesten sus inquietudes (Ej. del afio 2018, Intendenta Regional, SEREMI de
Desarrollo Social, SEREMI del MINVU, Directora de Serviu, entre otros).

e Realizacién de Corridas con participacién de la comunidad, a fin de interactuar con personas
de todas las edades.

e Asistencia a actos publicos, tales como desfiles, aniversario de la regién, actividades del 7 de
junio, etc.

e Asistencia a actividades de diversos servicios, a saber, SENAMA, IND, OCAM, Caja Los Andes, etc.

Muchas de las actividades que se presentan a los residentes son propuestas por ellos y para laasistencia

es solo mediando su voluntad, por lo que no se les obliga, ni insta a asistir a las que no deseen.




En el Consejo de Residentes que se realiza mes a mes se danideas de lo que se quiere hacer en cada fecha
importante, junto con las necesidades que impliquen la visita a un servicio publico o autoridad.

Todas las actividades estaran sujetas al estado sanitario de la ciudad, puesto que todas las actividades
senaladas anteriormente se han visto afectadas en su realizacion, debido a la Pandemia Mundial causada
por el Covid-19, lo que conlleva al estricto cumplimiento de las normas sanitarias impuestas por el
Gobierno de Chile. Se va a priorizar la salud de los residentes, adaptando las actividades a plataformas
digitales y/o medidas sanitarias.

e Convenio de colaboracién con la Universidad Santo Tomds en la realizacién periddica de
Capacitaciones a funcionarios de Fundacién Gente Grande y otros ELEAM de la Regidn; realizacién
anual de Seminarios relativos a Personas Mayores y sus cuidados; Practicas Técnicas vy
Profesionales (Técnicos en Enfermeria, Enfermeria, Kinesiologia, Terapia Ocupacional, Psicologia,
Trabajo Social, entre otras); elaboracidn de Tesis y Trabajos de Investigacidon en temdticas sobre
Personas Mayores.

e Convenio de practicas profesionales con la Universidad de Tarapaca.

e Convenio de Practicas Técnicas de Nivel Superior con CFT Tarapaca.

e Convenio de Practicas Técnicas de Nivel Superior con CFT Estatal.

e Convenio de Practicas Técnicas de Nivel Medio con Liceo Pablo Neruda.

e Convenio de retiro de cortopunzantes y materiales peligrosos con Empresa Katana (Empresa que

retira cortopunzantes y materiales peligrosos del Hospital Regional y CESFAM de Arica).

3. Experiencia institucional.

Experiencia de la institucion en la entrega de servicios de apoyo y cuidados a adultos mayores. (Favor
describir brevemente y adjuntar antecedentes verificables. Incluir afios de experiencia)

e Adjudicacion desde el 1 de septiembre del 2014 de la Operacién de ELEAM ARICA
Emilio Gutiérrez Bonelli en ejecucién hasta el 30 de noviembre de 2016.

e Simposio Adultos Mayores hoy, desde una mirada personalizada e inclusiva de sus
cuidados y derechos, noviembre 2015.

e Primera Corrida para Adultos Mayores y publico en general, abril 2016.

e Adjudicacién en octubre de 2016 de Fondo de Ejecutores Intermedios de SENAMA,
proyecto Formacion en Casa, de 6 meses de duracién.

e Segunda Corrida para Adultos Mayores y publico en general, octubre 2017.




Prérroga de Operacién de ELEAM ARICA Emilio Gutiérrez Bonelli desde el 1 de
diciembre de 2016 hasta el 30 de noviembre de 2018.

Primer Trato Directo Operaciéon de ELEAM ARICA Emilio Gutiérrez Bonelli desde el 1 de
diciembre de 2018 hasta el 31 de mayo de 2019.

Segundo Trato Directo Operacion de ELEAM ARICA Emilio Gutiérrez Bonelli desde el 1
de junio de 2019 hasta el 31 de julio de 2019.

Tercer Trato Directo Operacién de ELEAM ARICA Emilio Gutiérrez Bonelli desde el 31 de
julio de 2019 hasta el 31 de agosto de 2019.

Cuarto Trato Directo Operacién de ELEAM ARICA Emilio Gutiérrez Bonelli desde el 1 de
septiembre de 2019 hasta el 31 de julio de 2020.

Quinto Trato Directo Operacién de ELEAM ARICA Emilio Gutiérrez Bonelli desde el 1 de

agosto de 2020 hasta el 31 de julio de 2021.
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