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1. RESUMEN DE ANTECEDENTES DEL PROYECTO

L NOMBRE DEL ELEAM A OPERAR:

ELEAM La Serena

. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD POSTULANTE:

1. Nombre y/o Razén Social de la Entidad Postulante: 2. RUT:
Corporaciéon TRASENDI 65.179.981-3
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5. .
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Il. ANTECEDENTES DEL ESTABLECIMIENTO DE LARGA ESTADIA (ELEAM) A OPERAR
1. Nombre del ELEAM: ELEAM LA SERENA
2. Direccién del ELEAM: Minas veintiséis de agosto 4038

LA .
: . 4. o

3. Comuna SERENA Region COQUIMBO
5. N°de cupos maximo del ELEAM| 70




2. PROYECTO DE OPERACION DEL ELEAM.

2.1 Objetivo general del proyecto de operacion del ELEAM:

En este proyecto, nos enfocamos en asegurar condiciones de proteccién de derechos y provisién de
cuidados a las personas de 60 afios y mas que requieren un entorno protegido y cuidados diferenciados
debido a motivos sociales, familiares, de salud y/o econdmicos.

Nuestro objetivo es mejorar su calidad de vida a través de la ocupacidn, el mantenimiento de su salud y
la estimulaciéon de su funcionalidad, fortaleciendo sus capacidades remanentes y promoviendo su
reintegracion en la comunidad local. En el centro de nuestro enfoque se encuentra el Modelo de Atencidn
Centrada en la Persona (ACP). Este enfoque se basa en el respeto, la dignidad y la autonomia de cada
individuo. Reconocemos que cada persona mayor tiene necesidades, preferencias y metas Unicas, y nos
esforzamos por adaptar nuestros cuidados a sus necesidades individuales.

Proporcionamos un entorno seguro y acogedor que se adapta a las necesidades fisicas, emocionales y
sociales de las personas mayores. Nuestro personal altamente capacitado ofrece cuidados
especializados, incluyendo atencidn médica, servicios de enfermeria, terapia ocupacional y actividades
recreativas que promueven la ocupacion y el bienestar general.

Garantizamos el respeto de los derechos de las personas mayores, incluyendo su autonomia, privacidad
y dignidad.

Adaptamos nuestros cuidados a las necesidades y preferencias individuales de cada persona mayor,
brindando una atencién mas efectiva y satisfactoria.

En resumen, nuestro proyecto se centra en asegurar condiciones de proteccion de derechos y provisidn
de cuidados diferenciados y especializados a las personas mayores. A través del Modelo de Atencidn
Centrada en la Persona, buscamos mejorar su calidad de vida, mantener su salud y aumentar su

funcionalidad.




2.1.1 Objetivos Especificos AREA DE ADMINISTRACION:

En nuestro proyecto, reconocemos la importancia fundamental del area de administracion en el

funcionamiento efectivo y eficiente de una ELEAM.

El area de administracién juega un papel clave en la gestidén de recursos, la optimizacidn de procesos, la

supervision del personal y el cumplimiento de normas y reglamentos.

Objetivos Especificos AREA ADMINISTRACION:

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Brindar un ambiente hogareio, seguro, asequible, confortable y adaptado a las necesidades de
las personas mayores, integrando preferencias, costumbres y actividades significativas.

Distribuir de forma eficaz y eficiente los recursos asignados para la atencidn de los residentes,
segun los requerimientos y necesidades que se detecten.

Establecer un programa de prevencion, mantencion, reparacion y reposicién del equipamiento e
infraestructura del ELEAM.

Garantizar la ejecucion de Protocolos y Procedimientos, segun el area de atencién de la persona
mayor, considerando los aspectos legales y orientaciones técnicas de SENAMA.

Garantizar que la documentacidon correspondiente al ELEAM, el personal y las personas mayores
se encuentre actualizada y ordenada.

Asegurar que las Personas Mayores sean atendidas tanto por un equipo idoneo y competente,
en que se logre asegurar un trabajo colaborativo y centrado en el residente.

Incentivar y establecer un plan de reciclaje que promueva iniciativas que logren preservar el
medioambiente y reducir la contaminacion al interior del ELEAM y a nivel local.

Generar convenios docentes asistenciales con entidades de educacion superior segun la
necesidad del ELEAM vy los requerimientos de la persona mayor.

Establecer un plan de capacitacién continuo para todo el equipo del ELEAM y la comunidad,
segun lo establecido en las normativas y las necesidades que se detecten.

Garantizar servicio de calefaccidn en todos los espacios de la residencia, con el propdsito de
brindar confort para los residentes.

Organizar y supervisar el correcto funcionamiento de lavanderia, entregando un servicio de
calidad de acuerdo a los entandares requeridos por SENAMA a través de la ejecuciéon correcta de
los protocolos.

Supervisar y garantizar el funcionamiento y mantencién de los recintos de preparacion,
distribucién y almacenaje de los alimentos, asi como al personal encargado del servicio de
alimentacion, procurando un manejo adecuado y prolijo.

Garantizar la provisidn de pafiales y /o absorbentes, medicamentos, ropa de cama, entre otros
de manera oportuna para el cuidado del residente.

Mantener en buen estado de higiene, salubridad y funcionamiento tanto las dependencias,
como el equipamiento, considerando servicios necesarios de desinfeccion, fumigacion e
higienizacion.

Asegurar la implementacion del Plan de Emergencia, para asegurar la proteccion de los
Residentes y el personal de la Institucion en situaciones de emergencia.




2.1.2 Objetivos Especificos AREA ATENCION USUARIA:

10.

11.

12.

13.

En nuestro proyecto, reconocemos la importancia vital del area de Atencién Usuaria en un
ELEAM. El drea de Atencién Usuaria se centra en el bienestar y la calidad de vida de los
residentes, brindando una atencion integral y centrada en sus necesidades fisicas, emocionales
y sociales.

El objetivo principal es garantizar el cuidado y la atencidn adecuada de los residentes,
asegurando su dignidad, autonomia y bienestar. Esto implica brindar un ambiente cdlido, seguro
y acogedor, donde los residentes se sientan valorados y respetados.

Objetivos Especificos AREA ATENCION USUARIA:

Garantizar, las prestaciones requeridas en el dmbito de sus evaluaciones, tales como la
aplicacion de la Valoracion Geriatrica Integral (VGI), necesaria para la elaboracién de planes de
intervencién integral individual.

Asegurar la entrega de atencidn integral, especializada y multidisciplinaria segun las
caracteristicas de cada persona mayor.

Entregar un servicio profesional de atencién geridtrica y de rehabilitacién que prevenga,
mantenga y desarrolle las capacidades funcionales de los residentes.

Fomentar en los residentes la promocion y prevencidn de la autonomia manteniendo y/o
recuperando sus capacidades funcionales, retardando o manteniendo su dependencia.

Velar por la entrega de una higiene personal adecuada al residente, respetando su singularidad,
dignidad y requerimientos de este segun sus necesidades y estado funcional en que se
encuentre.

Proveer atencién preventiva de salud y apoyar el tratamiento de las enfermedades agudas y
cronicas, asi como todos aquellos cuidados relacionados que requieran los residentes.

Establecer un trabajo en red con los servicios de salud primaria, secundaria y terciaria, para
gestionar la correcta atencidn de las personas mayores.

Promover en los equipos de trabajo la intervencion de la persona mayor desde el modelo
centrado en la persona.

Garantizar la entrega de la alimentacién, en forma correcta, oportuna, segun las necesidades
generales y especificas que requiera cada residente, previa evaluacion del profesional a cargo
del area.

Velar por el buen funcionamiento del establecimiento, en cuanto a la aplicacién y control de las
normas sanitarias vigentes y la observancia del codigo sanitario.

Garantizar un servicio de atencion de calidad, asegurando el ejercicio de derechos y deberes de
las personas mayores, de acuerdo con la normativa vigente.

Entregar un servicio de alojamiento donde el residente posea un espacio de intimidad propio,
ambientado de acuerdo a su historia, incentivando que lo adecue en relacidn a sus gustos.

Instaurar un Programa de Salud Mental, de manera multidisciplinaria que trabaje por el
bienestar de la persona mayor, considerando factores ambientales y abordando la intervencion
desde la singularidad del geronte.




14.

15.

Reconocer las diferencias del proceso de envejecimiento de hombres y mujeres a fin de
identificar las necesidades de cada uno de acuerdo a una perspectiva de género.

Desarrollar un plan de atencidn psicosocial en apoyo de los residentes que han visto afectada su
calidad de vida debido a la situaciéon de pandemia

2.1.3 Objetivos Especificos AREA INTEGRACION SOCIOCOMUNITARIA:

10.

11.

12.

En nuestro proyecto, nos comprometemos a crear un ambiente en el ELEAM que fomente la
integracion y la convivencia entre los residentes, asi como la interrelacién con el entorno.
Reconocemos la importancia de promover relaciones sociales saludables y significativas, y
entendemos que cada persona tiene necesidades y preferencias individuales.

Por lo tanto, nos esforzamos en proporcionar un espacio inclusivo y respetuoso que satisfaga
estas necesidades y promueva un sentido de comunidad.

Para facilitar la integracién y convivencia, implementaremos las siguientes estrategias:

Objetivos Especificos AREA INTEGRACION SOCIOCOMUNITARIA:

Promover la vinculacién familiar y participacion social o comunitaria, de acuerdo con el nivel de
funcionalidad particular y respetando las opciones personales del adulto mayor residente.

Resguardar por parte del area social una atencién oportuna orientada a la resolucién de
problematicas relacionadas con asuntos previsionales, legales, sociales y de convivencia que
requieran orientacién y resolucion.

Generar instancias de comunicacion entre la persona mayor y entorno significativo,
considerando la imposibilidad de relacionarse de manera presencial, ya sea por contextos de
emergencia sanitaria o contingencia intrahogar.

Generar estrategias promotoras de participacion de las personas mayores, en los diversos
talleres existentes en las organizaciones locales y de voluntariados.

Incentivar la participacion en el ELEAM de familiares o personas significativas en la labor de la
residencia y su relacidn con la persona mayor, ya sea a través de medios digitales o presencial.

Favorecer la integracion social de los residentes promoviendo su participacion y vinculacién con
la comunidad en la que la residencia se encuentra inserta.

Facilitar al residente profesar libremente sus creencias religiosas ya sea al interior del ELEAM o
fuera de este a través de los resguardos correspondientes.

Crear una carta de derecho y deberes de los residentes para una satisfactoria estadia al interior
del ELEAM.

Generar instancias de participacion por parte de la comunidad local en las actividades que se
ejecuten en el ELEAM, las que podran ser ejecutadas a través de canales digitales o presenciales.

Incentivar la creacidn o mantencidn del club de adultos mayores o consejo de residentes segln
las caracteristicas y preferencias de cada residente.

Incentivar actividades de intercambio intergeneracional entre colegios, jardines infantiles y el
ELEAM, las que podrdn ser ejecutadas a través de canales digitales o presenciales.

Incentivar el intercambio y participacidon con otros adultos mayores de la comunidad local,
resguardando en todo momento la voluntad de la persona mayor de participar o desistir.




13. Implementar actividades generadas a partir de propuestas de las y los adultos mayores que
viven en el ELEAM, todas orientadas a favorecer el sentido de pertenencia entre el adulto mayor
y su nuevo hogar, todo dentro del marco del respeto y trato digno.

14. Conformar un grupo estable de voluntariado, el cual sera capacitado en tematicas de adulto
mayor. Para que de esta forma se transformen en una red de apoyo al residente.

15. Crear un comité de Promocién y Proteccion de Derechos de caracter multidisciplinario que vele
por un trato digno y oportuno de los residentes.

3. Proyecto de ejecuciéon del Area de Administracion.

En el Area de Administracidn, nuestra principal meta es garantizar el bienestar de los residentes y el
optimo funcionamiento del Establecimiento de Larga Estadia para Adultos Mayores (ELEAM). Para
lograrlo, nos basamos en los requerimientos establecidos por el Servicio Nacional del Adulto Mayor
(SENAMA), el organismo encargado de promover el envejecimiento activo y de asegurar una atencién
integral a las personas mayores en nuestro pais.

Nuestros objetivos especificos estan disefiados para cumplir con los estdndares y normativas
establecidos por SENAMA, con el fin de brindar una atencién de calidad y fomentar el bienestar fisico,
emocional y social de nuestros residentes. Ademas, nos esforzamos por asegurar un eficiente
funcionamiento administrativo que respalde y optimice los recursos disponibles, garantizando asi la
sostenibilidad y el crecimiento continuo del ELEAM.

Debe incluir, organigrama, plan de costos, contratacidon y capacitaciéon de personal y el programa de
mantencién del ELEAM (Anexo IV).
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SINTESIS DEL PLAN DE COSTOS

I. DATOS DE IDENTIFICACION

Nombre ELEAM: LAS COMPANIAS

Comuna: LA SERENA
Region: coQuIMBO
Capacidad: 70

Entidad Operadora: CORPORACION TRAENDI
RUT: 65.179.981-3




Il. INGRESOS DEL OPERADOR

MONTO %

APORTE RESIDENTES $540.000.000 | 21,88%

PER CAPITA SENAMA $1.928.510.640 | 78,12%
APORTE ENTIDAD OPERADORA S0 0,00%
TOTAL: $2.468.510.640

Il. COSTOS DE OPERACION

MONTO %

GASTOS EN PERSONAL $1.839.125.484 | 74.50%

Recursos Humanos $1.839.125.484 | 74,50%
Directivo $142.324.560 | 5,77%
$279.796.068 | 11,33%

$117.217.800 | 4,75%
$797.081.040 | 32,29%
$304.766.280 | 12,35%
$197.939.736 | 8,02%

Profesional de Atencidon Directa

Técnico de Atencion Directa

Asistente de Atencion Directa

Auxiliar de Servicio

Personal de Administracién y Apoyo

GASTOS OPERACIONALES $626.325.156 25,37%

Alimentacion $267.120.000 10,82%
Atencidn de Adultos Mayores $104.978.232 4,25%
Servicios Basicos $137.565.144 5,57%
Administracién $45.360.000 1,84%
Aseo, Mantencidn y Reparaciones $58.040.964 2,35%
Equipamiento Menor e Imprevistos $3.864.816 0,16%

$5.760.000 0,23%

$3.636.000 0,15%

$3.060.000 0,12%
$3.060.000 0,12%

Otros Servicios

Otros Operacionales

GASTOS INVERSION
Equipamiento

TOTAL: $2.468.510.640

COSTOS DE OPERACION

Los costos de operacién son uno de los aspectos mas importantes a tener en cuenta cuando se planifica
y gestiona un proyecto ELEAM. Estos gastos son cruciales para la sostenibilidad y la viabilidad del
establecimiento porque garantizan la calidad de los servicios y el bienestar de los residentes. El objetivo
de esta seccidn es crear métodos que maximicen el uso de los recursos y permitan una gestion financiera
responsable.

Al considerar los costos de operacion del ELEAM, es importante tener en cuenta una variedad de factores,
como los gastos relacionados con el personal, los servicios médicos, la alimentaciéon, el mantenimiento




de las instalaciones y los suministros y equipamiento. Cada uno de estos componentes requiere una
cuidadosa planificacién y seguimiento para garantizar un buen equilibrio financiero.

GASTOS EN PERSONAL

Los montos asociados a este item representan toda la planta funcionaria que se encuentra al servicio ya
se directa o indirectamente del bienestar de los residentes.

Por una parte, aquellos funcionarios que de manera directa intervienen en la calidad de vida diaria de
las personas mayores de la residencia:

- Equipo Profesional
- Asistentes de Trato Directo
- Técnico en atencién Directa

En un segundo apartado se encuentra la planta funcionaria que interviene de manera indirecta en el
Funcionamiento de la organizacion:

- Directivo
- Auxiliar de Servicio
- Personal de Administracién y Apoyo

Estos tres ultimos estamentos se encuentran enfocados a organizar la dinamica interna de la residencia
como también de los estamentos que intervienen de manera directa con la persona mayor.

GASTOS OPERACIONALES

Este item considera todos los aspectos asociados a satisfacer las necesidades bdsicas y vitales de los
residentes, los cuales ademas contemplan todos los dmbitos que conlleva mantener un espacio
adecuado y con condiciones éptimas para ser habitado.

Algunos de los gastos operacionales contemplan los siguientes:

- Alimentacion, incluyen hidratacion y suplementos, son los gastos de la adquisicion de productos
alimentarios perecibles y no perecibles.

- Atencién adultos mayores, como insumos médicos, medicamentos no provistos por la red
publica, articulos aseo e higiene, vestuario, pafiales, insumos de talleres, traslado de personal en
gestiones de ELEAM, entre otros.

- Servicios basicos, son los gastos asignados al funcionamiento minimo de la instalacidn, incluyen
calefaccion, telefonia, internet, electricidad, entre otros.

- Administracidn, incluyen gastos para una optimo manejo administrativo ya sea como insumos de
oficina, uniformes, péliza del inmueble, gasto de sala cuna, gastos notariales, gastos de correos y
encomiendas.

- Aseo, mantencion y reparacion, corresponden a los gastos de bienes y servicios que permiten el
funcionamiento de las instalaciones de manera déptima, entre los cuales se incluyen gastos
dirigidos a mantencién de sistemas de prevencidén de plagas, sanitizacion, aseo y lavanderia,
adquisicion de articulos de aseo en general, mantencién y reparacién de equipamiento,
instalacion y areas verdes.

- Equipamiento menor e imprevistos, bienes sin cuya adquisicion inmediata, se veria interrumpido
el correcto desarrollo propio del ELEAM, corresponde a la adquisicién de cualquier bien, dentro
de este item debe estar en relacidn a la caracteristicas, cantidad y residentes del ELEAM

- Equipamiento, corresponde al gasto de adquisicidn de activos que sean imprescindibles y que
SENAMA no los pueda proveer en el corto plazo.
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- Otros Servicios, incluyen servicios funerarios, eliminacidon de residuos sanitarios, alimentacién y
cuidado de mascotas, seguridad y vigilancia.

- Otros Operacionales, corresponde al conjunto de gastos, derivados de la ejecucién de la
propuesta, que no se relacionan directamente con la prestacion entregada a la persona mayor.

c) Describa el procedimiento de reclutamiento y seleccion del personal. Sefalar en términos
generales como se realizaran ambos procesos.

OBJETIVO GENERAL

Para el éxito y el funcionamiento éptimo del ELEAM, el procedimiento de reclutamiento y seleccién del
personal es fundamental. Este proceso nos permite identificar y seleccionar a profesionales
comprometidos, capacitados y dedicados que brindardn una atencion de alta calidad y garantizaran el
bienestar de los residentes.

El proceso de reclutamiento y seleccion generalmente se lleva a cabo en varias etapas. En la primera
etapa, se realiza un anadlisis completo de las necesidades de personal y se crea un perfil de habilidades y
competencias necesarias para cada cargo. Esto nos permite establecer los criterios de seleccidn y definir
las caracteristicas que buscamos en los candidatos.

El proceso contempla los siguientes puntos:

1-Reclutamiento

El proceso de reclutamiento es fundamental para atraer a candidatos cualificados y adecuados para
ocupar los distintos cargos dentro del proyecto ELEAM

Este proceso se realizara de manera interna y externa.

1. Publicacién interna:
Se efectuara en alglin medio que posibilite un acceso masivo a la informacién por
parte de los funcionarios. El canal que se privilegiara seran las publicaciones de
llamado a concurso en el diario mural del establecimiento.

2. Publicaciéon externa:
Toda publicacién de oferta de empleo se efectuard en al menos un medio de caracter
publico. Los canales de publicacién de los avisos deberan estar acordes a las
posibilidades del establecimiento. Publicacion en pagina web de la institucién
(Ofertas de empleo), Redes Sociales y plataformas de empleo digital.
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CONTAR CON EL PERFIL DEL CARGO.

Este serd revisado en su validez para las funciones y competencias requeridas actualmente. Los perfiles
de cargo se actualizardan constantemente, la informacién contenida en éstos es dinamica, pues los
requerimientos organizacionales van cambiando en el curso del tiempo, acorde cambian las demandas
del entorno.

El perfil contara con la siguiente descripcién:

- ldentificacion del Cargo:
1. Nombre del cargo
2. Jornada de trabajo

3. Linea de dependencia.

- Requisitos del cargo:

1. Educaciény formacién
2. Experiencia laboral
3. Conocimientos y habilidades técnicas
4. Competencias transversales
5. Certificaciones
- Funciones:

1. Descripcion del cargo
2. Definicién de funciones

- Competencias Transversales:

1.-Comunicacién efectiva
2.-Trabajo en equipo.
3.-Empatia

4.-Adaptabilidad
5.-Organizacion y planificacidn

En Anexo N°2 se detalla perfil de cargo de todo el personal del ELEAM.

2-Proceso de Seleccion:

El Director Técnico, Director Administrativo y/o Encargada de RR. HH del ELEAM serén los encargados
de realizar este proceso, iniciado por el primer filtro de Curriculum Vitae, segun variables del perfil
que se refieran a los requisitos para el cargo y las normativas vigentes. En el caso del drea de gestion
del cuidado Enfermera o Enfermero participara del proceso de seleccion de TENS, todo en el marco
de consideraciéon de aspectos técnicos y habilidades transversales del o la postulante, lo mismo ocurre
para el proceso de seleccién de Auxiliar de Cocina, en donde participara el o la Nutricionista.

Las variables utilizadas como criterio de filtro quedaran consignadas en acta final del proceso. Esta
etapa se basard en un criterio dicotémico, es decir, cumple o no cumple con las exigencias minimas
de postulacion, de acuerdo a pauta pre-establecida. Dichas variables a considerar sean al menos en
cuanto a requisitos exigidos de experiencia, educacionales y pretensiones de renta.
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Para finalizar esta etapa arrojara un listado con las personas que pasaran a la siguiente fase con
puntaje de forma decreciente.

- Determinar estructura del proceso: La estructura del proceso de seleccién se evaluard de
acuerdo las siguientes variables:

1. Entrevista estructurada:

Instrumento de entrevista personal donde las preguntas bases sean generalmente las mismas
para todos los candidatos de modo de asegurar igualdad de oportunidades y poder desarrollar
puntajes por respuesta, la eleccion de candidatos para entrevista serd realizada por el Director
Técnico, Director Administrativo y/o Encargada de RR.HH.

Dentro del proceso de seleccion de personal, la evaluacion psicoldgica es una de las
herramientas mas importantes que se considerara. Para ello, se realizard una evaluacion
psicotécnica, considerando la cultura organizacional, el clima de trabajo, el organigramay sus
dimensiones. Dicha evaluacion tendra como objetivo el poder rastrear, analizar y describir las
competencias laborales del o la postulante, definiendo:

Los motivos de postular a la vacante.

Rasgos de cardcter.

Percepcién de si mismo.

Actitudes y valores.

Conocimientos.

Capacidades cognitivas, o bien.

Conductas que estan relacionadas al desempefio del futuro candidato.

Nou,k,wnpeE

Comparando asi aquellas competencias que posee el postulante, como también su capacidad
potencial de desarrollarlas, todo versus las competencias definidas para el puesto laboral.

Sera la entrevista la principal técnica, integrando diversos instrumentos de evaluacion
psicoldgica con objeto de recabar la informacidn necesaria. La bateria de test y técnicas sera
pensada en funcidn del puesto a evaluar, para finalmente generar un informe orientado a
responder acerca de las competencias sefialadas.

Posteriormente la encarga de Recursos Humanos del ELEAM, cita a la entrevista a los
candidatos que hayan obtenido mejores puntajes en el proceso de seleccidn dentro de los que
hayan alcanzado el puntaje minimo para ser considerado idéneo (entre 2 y cuatro candidatos).

Los participantes no seleccionados recibirdn una llamada o correo de deferencia, el cual
corresponderd a un agradecimiento por la participacidn en el proceso.

- Conclusiones: consignar al candidato en una escala de recomendacién para el cargo:

1. Recomendable: El candidato cumple con la mayoria de las competencias requeridas para
ejercer de manera 6ptima el cargo, puede presentar en algunas un nivel mas bajo de lo
requerido, pero sin hacerlo incompatible con las funciones del cargo y/o tiene una
personalidad acorde con el perfil solicitado en la mayoria de los aspectos evaluados.
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Recomendable con observaciones: El candidato obtuvo buenos resultados en la
evaluacidn, aunque posee algunos aspectos de su personalidad que puede desarrollar adn
mas para desempefiarse de manera éptima en el cargo al cual postula y/o tiene una
personalidad acorde con el perfil sélo en algunos de los aspectos evaluados, presentando
incompatibilidades entre su personalidad y el perfil dptimo, cumple sélo con algunas de las
competencias requeridas para ejercer de manera dptima el cargo, presentando en algunas
un nivel inferior a lo requerido, que no lo hace totalmente compatible con las funciones del
cargo.

No Recomendable: El candidato presenta serias incompatibilidades con el perfil solicitado
para el cargo, tanto en lo que refiere a las competencias como en su personalidad,
haciendo no recomendable desde el punto de vista Psicolaboral su incorporacion a la
organizacién, de este modo, el candidato es incompatible con el cargo, por lo que no puede
desempeiiarlo.

CONDICIONES DE INGRESO

Una vez que se ha dado por finalizado el proceso de reclutamiento y seleccidn, se le solicitara a la
persona seleccionada la documentacién pertinente antes de su ingreso:

© N vk wWwDN R

Ficha de Ingreso (Anexo N°3)

Curriculum Vitae.

Fotocopia de Cédula de Identidad.

Certificado de antecedentes (emisidén no mayor a 10 dias).

Copia de los antecedentes que acrediten educacion.

Certificado de Salud.

Certificado de Cargas Familiares.

Certificado de Afiliacion o documentacién que acredite el Sistema Previsional y de salud
al cual se encuentra afiliado.

Se podra pedir documentacién adicional, seguin lo requieran algunos cargos.

10. Si se comprueba que los documentos presentados son falsos o se encuentran

adulterados, se procederd de inmediato a dar término al contrato de trabajo respectivo.

CONTRATO A PLAZO FIJO Y LUEGO INDEFINIDO

Cumplidas las condiciones estipuladas en el punto anterior y desde la incorporacidn del nuevo trabajador
y en un plazo no mayor a 15 dias se procedera a celebrar un contrato de Trabajo, se celebraran dos
contratos por dos meses y el tercero tendra cardcter indefinido, el contrato se firmara en dos ejemplares
qguedando uno en poder del trabajador y otro para él empleador, de acuerdo con lo sefialado en el Art.
10 del Cddigo del Trabajo el contrato deberd estar compuesto de las siguientes estipulaciones.

Lugar y fecha del contrato.

Individualizacién de las partes con indicacion de la nacionalidad y fechas de nacimiento e
ingreso del trabajador.

Determinacion de la naturaleza de los servicios y del lugar o ciudad en que hayan de
prestarse. El contrato podrd sefalar dos o mas funciones especificas, sean estas
alternativas o complementarias.
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4. Monto, formay periodo de pago de la remuneracién acordada.

5. Duracidny distribucion de la jornada de trabajo, salvo que en el ELEAM existiere el sistema
de trabajo por turno, caso en el cual se estara a lo dispuesto en el reglamento interno.

6. Plazo del contrato.

7. Demas pactos que acordaren las partes.

Cuando existan modificaciones al contrato se consignardn anexos firmados por ambas partes, quedando
dos copias en poder del empleador y una en poder del trabajador o trabajadora.

El contrato de trabajo terminara de acuerdo con las causales estipuladas en el Art. 159 y 160 del cddigo
del trabajo.

CONTRATO HONORARIOS

Segun el proceso de seleccidn, se podra contratar bajo esta modalidad, instancia de acuerdo en el cual
una parte se encontrard obligada a prestar servicios especificos, por un tiempo determinado a favor del
ELEAM, el que a su vez se obliga a pagar una cierta cantidad de dinero por dichos servicios.

Las personas que prestan sus servicios a honorarios no se regiran por el Cédigo del Trabajo de manera
gue no les asiste ninguno de los derechos que tal normativa establece como, por ejemplo, el derecho a
feriado anual, a la indemnizacién por afios de servicio, al descanso por los dias festivos, etc. Sin embargo,
esto se evaluard en conjunto con el profesional y el area administrativa.

CONTRATO CON ARTICULO 22

Se podra contratar bajo esta modalidad, en aquellos casos que sean estrictamente necesario
considerando las funciones a efectuar de cada persona.

Lo anterior significard que el trabajador no se encuentra obligado a registrar la hora de llegada y salida
diaria en el registro de control de asistencia que lleve la empresa por cuanto no tiene jornada laboral que
cumplir. No obstante, lo anterior, si las partes convienen una jornada de trabajo sujeta a un horario,
entonces el dependiente debera registrar las horas de inicio y término de su jornada diaria en el referido
registro por cuanto en tal caso las partes habrian renunciado a la franquicia que otorga en sefialado inciso
2° del articulo 22. Cualquiera sea la situacion, el contrato de trabajo deberd siempre establecer los dias
de la semana en que el trabajador prestara los servicios convenidos. La duracion de la presencia en su
lugar de trabajo de los dependientes que se encuentran excluidos de la limitacién de jornada esta sélo
determinada por los requerimientos propios del cargo, independientemente de la jornada de trabajo
existente en la empresa o del horario de su funcionamiento, pudiendo ser superior o inferior a estos
pardmetros segun las circunstancias y sin sujecion a control.

REMUNERACION

Es aquella contraprestacidon en dinero que debe percibir el trabajador de acuerdo a lo pactado en el
contrato de trabajo, esta serda pagada mensualmente la cual a solicitud del trabajador serd pagada
mediante deposito en su cuenta bancaria, junto con el pago se le entregara al colaborador en duplicado
la liquidacion de sueldo, en la cual se estipulen el monto y las deducciones efectuadas, debera entregar
una copia firmada al empleador.

De la remuneracién se debera deducir los impuestos que las graven y la cotizacidon de seguridad social
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CONDICIONES LABORALES:

Jornada laboral
Horas Extras
Permisos
Vacaciones
Uniformes
Identificacion
Seguridad Laboral

NoukwNe
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La dotacion de personal y las remuneraciones desempefian un papel fundamental en el funcionamiento
efectivo y exitoso del proyecto ELEAM. Estos aspectos son esenciales para contar con un equipo sélido,
altamente capacitado y motivado, que pueda brindar una atencién de calidad y asegurar el bienestar de los

residentes.

En cuanto a la dotacién de personal, se busca conformar un equipo multidisciplinario que abarque diferentes
areas de especializacion y responsabilidades.

Identificacion del Recurso Humano

N° de o .

- N Remuneraci NPy
Profesion, person .|, Breve descripcion de las
Ocupacion u Cargo a . as hrs I}emur.\erau on Costo responsabilidades y
Oficio Gl it contra sema | 6n estimada emp'r e.sa + funciones que realizara

nales 5% finiquitos
tadas
Responsable de la gestion
Trabajador/a Profeéi’onal de socio comunitaria de los
Social atencion 1 45 $ 802.600 $1.043.406 | adultos mayores con
directa responsabilidad social y
compromiso ético
Auxiliar de
aseo, Auxiliar de Responsable del drea de
lavanderia y servicio 6 45 »500.750 »651.210 lavanderia del ELEAM
roperia
Cuidador/a Asistente de Responsables de atencién
de personas atencion 36 45 $ 500.750 $651.210 . .
. directa de los residentes.
mayores directa
ELrec.tc.)r . Di . 1 45 $2.203.188 $2.921.167 Responsable del area
o ministrativ irectivo . . . . Administrativa del ELEAM
TD;r;CItcc;r Directivo 1 22 | $1.204.517 | $1.647.080 z:TE‘L’EZT\;"e del drea técnica
Auxiliar de
servicios
generales Personal de Responsable de trabajos
o administracién | 1 45 $500.750 $651.210
trabajos menores del ELEAM
Y apoyo
menores y
mantencion
Responsable de prestar
Profesional de cuidados en materia de salud
Enfermero/a | atencidn 1 40 $1.100.000 | $1.441.902 a los residentes con
directa responsabilidad social y
compromiso ético
Responsable de habilitar,
rehabilitar y prevenir
Profesional de problemas motrices o de
Kinesidlogo/a | atencién 1 45 $1.003.361 $1.310.820 movimiento corporal a los
directa residentes con
responsabilidad social y
compromiso ético
Responsable de Aplicar
herramientas de gestidn
como la Planificacidn,
Profesional de organizacion, control y
Nutricionista | atencidon 1 22 $1.204.517 | $1.647.080 evaluacion del
directa funcionamiento de servicios
de alimentacidn colectiva con
responsabilidad social y
compromiso ético
Responsable del buen
Nutricionista | Profesional de funcionamiento de la
Fin de atencion 1 8 $201.900 $262.164 elaboracion y distribucion de
semana directa la alimentacién durante los

fines de semana.
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Per:eonal de Auxi-liér de 45 $ 500,750 $651.210 EIaborf':\r la minuta diaria de
cocina servicio los residentes
E del ion del
Recepcionist | Personal de E[\E'iﬁa(:eadbeoad;ecepuon €
a/ administracidn 45 S 600.700 $981.242 ! ..
secretaria/o ADOVO documentacion, ingreso de
y apoy visitas.
Encargado Llevar los rrhh, de acuerdo a
contable Personal de la normativa vigente y realizar
(Adm,rrhh,co | administracion 45 $1.609.633 | $2.418.312 .. g y .
mpras y y apoyo las rendiciones y andlisis
rendiciones) financieros y/o compras.
TENS
(Técnico de Técnico de Responsable de ejecutar las
nivel superior | atencién 45 $550.225 $715.701 actividades acordadas por el
en directa equipo de Salud del ELEAM
enfermeria)
Responsable de habilitar e
integrar al residente en la
ocupacion, entendiendo ésta
. como las actividades diarias
Terapeuta Profesional de ue todos realizamos, a las
P . atencion 45 $900.649 $1.174.488 d - N
Ocupacional directa gue atribuimos un significado
y una relevancia que nos
permiten desempefiar
nuestros roles e integrar la
sociedad.
Responsable de habilitar,
rehabilitar y prevenir los
Fonoaudidlo Profesional de :;::rr::isc’):\fss:joe”l]aos o
& | atencion 22 $ 504.750 $655.410 .
o/a . comunicacién de los
directa .
residentes con
responsabilidad social y
compromiso ético
Profesional de Responsable de efectuar
Medico atencion 4 $ 230.000 $305.689 diagnéstico clinico de los
directa residentes
Profesional de Responsable de las patologias
Podélogo atencion 11 | $302.850 | $393.246 P as patolog
. asociadas a los pies
directa
LI | i
Encargado evar el pago de |mpu§sto,
de acuerdo a la normativa
contable Personal de vigente. libro de
(contadory administracidn 22 S 403.800 $524.328 g L
control y apoyo remuneraciones
. declaraciones ante Sii.
gestidn)
Asistente Responsable del buen
Administrativ | Personal de funcionamiento en general
11 2. .24
o Finde apoyo »302.850 2393.246 del ELEAM durante los fines
semana de semana y festivos.
Conserje Personal de 42 $ 500.750 $651.210 Respor?sable de la seguridad
nocturno apoyo del recinto
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e) Plan de Capacitacion. Describir brevemente las principales acciones para desarrollar
capacitacion y formacidn continua del personal, acorde a lo requerido en el protocolo de
capacitacion elaborado por SENAMA.

PLAN DE CAPACITACION

En el proyecto ELEAM, sabemos que contar con un equipo altamente capacitado y actualizado es esencial
para brindar una atencién de alta calidad a nuestros residentes. Hemos creado un plan de capacitacién
completo para mejorar las habilidades y el conocimiento de nuestro personal.

El plan de capacitacién abarcara una amplia variedad de temas relevantes para el trabajo en el ELEAM,
incluyendo atencién geriatrica especializada, manejo de enfermedades crdnicas, primeros auxilios,
comunicacion efectiva, manejo de situaciones de emergencia, entre otros y ademas se incluyen los
protocolos de estdndares de calidad de SENAMA.

Capacitacion para la induccion:

El plan de capacitacion en la Induccidn del personal que ingresa, se concentra en los objetivos
siguientes:

- Modelo centrado en la persona, enfocado a personal de trato directo.
- Cuidados basicos geriatricos (aseo y confort).

- Asistencia alimentaria geriatrica.

- Manejo ambiental y conductual en geriatria.

- Manejos de conducta disruptiva en personas con demencias.

Este plan sera ejecutado por profesionales encargados de las distintas areas y dirigido a:

- Asistentes de Trato Directo (ATD).

- Técnicos de nivel superior en enfermeria (TENS).

- Personal de servicios (aseo, lavanderia, manipuladoras de alimentos, auxiliar de servicios
menores, conserjes nocturnos), y

- Nuevos profesionales que sean contratados para desempefiar funciones en el ELEAM.

Metodologia de accidn:

Cada vez que se integre un nuevo funcionario, se dara inicio al Plan de capacitacién de induccion, este
conllevara a que cada profesional entregue las herramientas necesarias para que el personal pueda
realizar un trabajo seguro, de acuerdo al modelo centrado en la persona y basados en los Protocolos de
Capacitacion del Libro estandares de calidad ELEAM 2019.

Capacitaciones por Area

El drea de la salud es un campo en constante evolucion, donde la actualizacidn y la adquisicién de nuevos
conocimientos son esenciales para brindar un cuidado de calidad. Las capacitaciones en areas de salud
son cruciales para mantener a los profesionales al dia con los avances cientificos, tecnoldgicos y las
mejores practicas en el cuidado de la salud.
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Enfermeria:

- Aseoy confort

- Emergencias médicas geriatricas
- Incontinencia

- Polifarmacia

Nutricion y Fonoaudiologia:

- Alimentacién en personas con demencias o trastornos de la deglucién
- Malnutricién por déficit
- Malnutricién por deterioro cognitivo o demencia severa

Kinesiologia:

- Transferencias

- Fragilidad en personas mayores
- Sarcopenia

- Alteraciéon en la marcha y caidas

Terapia Ocupacional y Trabajo Social

- Deterioro cognitivo

- Actividades de la vida diaria basicas e instrumentales
- Alteracion del suefo, actividades diurnas adaptadas
- Manejo conductual de personas con demencia

- Manejo conductual de personas mayores

- Sindrome confucional

- Alteracién del suefio

CAPACITACION DE FORMACION CONTINUA:

En este proyecto ELEAM, exploraremos la importancia de la capacitacién de formacién continua como un
recurso fundamental para el crecimiento y el desarrollo profesional. Analizaremos las diversas formas en
las que el personal pueden buscar oportunidades de aprendizaje continuo, ya sea a través de cursos
presenciales, programas en linea, talleres, conferencias y otras modalidades de capacitacion.

El plan de capacitacidn a desarrollar en la residencia se ejecutara de acuerdo a los lineamientos emanados
del Protocolo de Capacitacion del Libro estandares de calidad ELEAM 2019.

Objetivo General

Orientar en el disefio, ejecucion y evaluacién de un plan de formacidn continua dirigido a todos los
trabajadores y colaboradores de la residencia (profesionales, técnicos, administrativos, asistentes de
trato directo de la persona mayor, seguridad, voluntarios, entre otros), con el fin de mejorar
permanentemente la entrega de servicios a las personas mayores.
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Contenidos

- Contenidos minimos sugeridos segun el Protocolo de Capacitacién del libro Estdndares de Calidad
- Contenidos sugeridos de acuerdo a la deteccion de necesidades realizada con el equipo del
ELEAM

Los contenidos a desarrollar en la residencia deberan cruzar temadticas transversales, las cuales
constituyen los principios de la intervencién que se busca concretar en la residencia, estos
corresponderan a los siguientes:

- Enfoque de derecho

- Atencion Centrada en la Persona
- Promocién autonomia

- Género

Descripcion de las etapas para el desarrollo del Plan anual de capacitacién

ETAPAS PARA EL DESARROLLO PLAN DE FORMACION ANUAL

ETAPA DESCRIPCION

Diagndstico de necesidades de formacion y/o capacitacién para

Diagnéstico: deteccién de trabajadores.

necesidades de accion de
formacion y/o capacitacion

Diagnéstico de recursos de capacitacion y formacion disponibles en
la residencia y en la red.

Objetivos

Disefio: Elaboracion del plan | contenidos teéricos y practicos
de formacion anual
Equipo docente que desarrollara los temas

Profesionales de la residencia

Gestién de expertos y Asociacion Chilena de Seguridad

preparacion de contenidos SENAMA

Recursos de la Red

Difusidn de calendario de actividades en cada uno de los estamentos
de la residencia

Ejecucidn: Informacién y
socializacion

l. Convocatoria de los participantes

Il. Actividad de formacidn y capacitacion
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Seguimiento de la
implementaciény de la
participacién de los asistentes

Deteccion de nudos criticos

» . y Evaluacién formativa
Evaluacién: retroalimentacion

de los participantes y Evaluacién sumativa

fortalecimiento curricular o )
Apoyo en fortalecimiento curricular

Contenidos minimos Plan de Formacion

CONTENIDOS PLAN DE FORMACION

Contenidos minimos obligatorios Temas generales para tratar por contenido.

Generales.

Gerontologia.
Geriatria.

3. Aspectos biopsicosociales del envejecimiento y/o
vejez.

4. Transicion Demografica y Epidemioldgica.

5. Mitosy prejuicios.

En el abordaje de la persona mayor.

Salud.

Autonomia.

Funcionalidad.

Actividades de la vida diaria basica, instrumental y
avanzada.

Discapacidad.

Dependencia.

Calidad de vida.

Calidad de vida relacionada a la salud.
. Tipologia de personas mayores.

10. Envejecimiento saludable, activo.

A

Gerontologia y Geriatria

© 0N o !
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Politicas publicas
para personas mayores/

Maltrato y VIF.

1. Politicas Publicas dirigidas a personas mayores.

- Politica Publica e institucionalidad.

- Oferta programatica SENAMA (Centros de Dia, ELEAM,
Cuidados Domiciliarios y SG), MINSAL (RBC, Taller
Caidas MINSAL, GES y SG; Orientacién de Manejo de
personas mayores en APS y SG, Mas Adultos mayores
autovalentes, Plan de Demencia, otros) IPS (PBS, APV),
otros.

2. Derechos de las personas mayores.

- Estableciéndose el marco juridico de la Convencién
Interamericana sobre la Proteccidn de los Derechos
Humanos de las Personas Mayores, como pardmetro y
algunas normativas que establecen prerrogativas,
como, por ejemplo, el derecho de alimentos.

3. Promocion, prevencion y proteccion del maltrato a
personas mayores:

- Concepto de maltrato y tipos de maltrato.

- Ley de violencia intrafamiliar que incluye el maltrato a
la persona mayor (Ley 20.066 VIF y: Ley 21.013 tipifica
un nuevo delito de maltrato y aumenta la proteccién
de personas en situacién especial).

- Entorno, redes y gestioén local.

Capacitaciones y/o formacién de
protocolos: de acuerdo con cada area
de intervencion.

(Diferenciar por PM con deterioro
cognitivo

Valoracion Geriatrica Integral (VGI).

- Conceptualizacion, objetivos de la VGI, beneficios de
la VGI, generalidades de la VGI, resumen de los VGI
(mostrar nombres y areas): Social, Mental, Biomédico
y Funcional (Agregar Ambiental y Calidad de Vida).

- Instrumentos de la VGI a utilizar (Revisar Protocolo de
Evaluacién y Diagnéstico).

Sindromes Geriatricos (SG)

Conceptualizacién: Concepto, origen de los SG,
clasificaciéon actual: 12 IES, clasificaciones actuales,
fenomenologia; Causas, consecuencias, caracteristicas
comunes, intervencion.

Los sindromes geriatricos para abordar son:

e Fragilidad.

¢ Incontinencia urinaria y fecal.

e Polifarmacia.

e Malnutricidn sarcopenia.

e Deterioro cognitivo.

e Demencia.

e Sindrome confusional.

e Trastornos del animo.

e Alteraciones de la marchay caidas.
e Dismovilidad.
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e Ulceras por presion.
e Trastornos del suefio

Esta formacion y/o capacitacidn se encuentra dirigida a todo el
equipo de la Residencia, ya sea: profesionales,

Herramientas para la administrativos, asistentes de trato directo, etc. Se debera
incorporar en cualquiera de las etapas, ya sea de induccion,
prevencion y actuacion capacitacién y/o formacién continua.

frente al burnout.

Se podra realizar mediante jornadas de planificacion,
evaluacion, talleres de autocuidado al cuidador, etcétera.

e Aplicacidn de Protocolo ante emergencias y

catdstrofes.

Emergencias y ¢ Vinculacién con comunidad

catéstrofes e Aplicacion del plan en residencias: conocimiento del
guehacer del equipo de trabajadores y personas
mayores que componen la residencia.

Otros

Que la residencia defina en su diagndstico inicial

Metodologia

Como objetivo destacar la importancia de una metodologia adecuada en la capacitacidon de formacién
continua. A medida que profundicemos en este tema, descubriremos cémo la seleccién cuidadosa de
métodos y enfoques de ensefianza puede maximizar la efectividad de la capacitacién y potenciar el
desarrollo de habilidades y competencias relevantes para los funcionarios en su entorno laboral.

La metodologia de ensefianza de cualquiera de las acciones de formacion y/o capacitacién a desarrollar,
debera incorporar técnicas de aprendizaje para adultos, considerando la realizacién de adaptaciones
segun el nivel de instruccién de los participantes y la revisién constante de la pertinencia de cada
contenido a tratar. La metodologia también debera considerar la aplicacién practica de los contenidos,
ejemplificando mediante casos o situaciones.

Capacitacion Comunitaria

Dado el foco comunitario del ELEAM, la participacion en las capacitaciones que se realicen sera abierta a
la comunidad local y familiares/persona significativa, con el objetivo de apoyar a otros ELEAM, cuidadoras
o todos aquellos que deseen tener las herramientas necesarias para la intervencién con personas
mayores, para ello se mantendra un contacto regular con clubes de adultos mayores, juntas de vecinos,
organizaciones comunitarias y la municipalidad, con el propésito de incentivar la participacién.
Considerando que los profesionales, personal técnico, asistente de trato directo y administrativo, son
fundamentales para el cumplimiento de los objetivos organizacionales, ellos son el eje para el buen
funcionamiento del establecimiento, es por ello que se ha puesto una especial preocupaciéon por su
bienestar laboral, esto se traduce a que no solo se entregaran las compensaciones de caracter monetario
pactadas, sino que también se pondra un especial énfasis en potenciar sus capacidades y habilidades a
través de la implementacién de programas de formacidn continuos y beneficios adicionales.
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BUENAS PRACTICAS Y OPTIMIZACION DE RELACIONES LABORALES

Coaching organizacional:

El coaching organizacional es una herramienta disefiada para asistir a los trabajadores del ELEAM en el
desarrollo y potenciacién de su eficacia en sus funciones y rendimiento en el trabajo. Asi como también
generar un mejor clima laboral en los equipos de trabajo

El objetivo de esta practica sera:

- Asistir a trabajadores cuyo estilo de personalidad influye negativamente en sus relaciones con
sus pares y resto de personal del ELEAM.

- Realizar un seguimiento en cambios de rendimiento de los trabajadores del ELEAM.

- Incrementar la capacidad del trabajador o trabajadora para gestionar y dirigir de manera eficaz
el impacto de sus funciones.

- Desarrollar las habilidades transversales en los trabajadores, tales como: comunicacién eficaz,
empatia, orientacion al logro, etc.

- Asistir al trabajador o trabajadora para que sea capaz de trabajar mas eficazmente en una
estructura organizativa cambiante.

- Lograr una comunicacion efectiva a nivel organizacional.

Bienestar

Es a través de bienestar que se buscard gestionar e impulsar iniciativas dirigidas a fomentar el desarrollo
integral del trabajador y su nucleo familiar, para ello se pone a disposicidn de los colaboradores una
serie de beneficios:

- Atencién y orientacién social.

- Sala Cuna.

- Colacion en el lugar de trabajo.

- Uniforme de Trabajo.

- Entrega de cajas de alimentos en festividades o gift card.

- Fiesta de fin de afo, siempre y cuando, producto de emergencias sanitarias no se vea impedida
la ejecucidn de actividades masivas.

Autocuidado

Tiene como objetivo resaltar la importancia del autocuidado como una practica esencial para mantener
el bienestar y la calidad de vida. A medida que nos adentremos en este tema, descubriremos cémo el
autocuidado puede fortalecer nuestra capacidad para enfrentar los desafios diarios, cultivar una
relacién saludable con nosotros mismos y construir una base sélida para un futuro saludable y
equilibrado.

Entendiendo que el cuidado de personas es un trabajo con una alta carga emocional y fisica es que se
desarrollaran espacios de distraccidn y autocuidado como, por ejemplo:

- Pausas saludables

- Manejo del estrés

- Operativos oftalmoldgicos
- Operativo nutricional
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FACILITACION DE RESPONSABILIDADES PARENTALES

El enfoque de facilitacidon de responsabilidades parentales se centra en brindar apoyo y recursos a los
padres para crear un entorno saludable y estimulante para sus hijos. Este enfoque busca fortalecer las
habilidades parentales, promover la comunicacién efectiva y ofrecer métodos para abordar los desafios
comunes en la crianza de los hijos, reconociendo la importancia de una crianza positiva y como afecta el
desarrollo infantil.

Entendiendo que la fuerza laboral al interior de una residencia corresponde en su mayoria a mujeres jefas
de hogar, se trabajara por propiciar un ambiente amable que posibilite compatibilizar ambos roles.

f) Describa en términos generales las principales acciones a implementar para asegurar las
condiciones de confort del ELEAM, principalmente aquellas vinculadas con: calefaccién, aseo e
higiene de las instalaciones y el abastecimiento y/o adquisicion de abarrotes, pafiales, ropa de
cama, mobiliarios, entre otros, las que repercuten en la satisfaccion de las personas mayores y el
equipo de trabajo.

Se deben implementar las siguientes acciones en relacién a la calefaccidn, el aseo e higiene de las
instalaciones y el abastecimiento y adquisicion de diversos elementos necesarios para asegurar las
condiciones de confort del ELEAM y promover la satisfaccién tanto de las personas mayores como del
equipo de trabajo:

- Calefaccidn: Se garantiza una calefaccidon adecuada en todos los espacios de la residencia
incluyendo dormitorios, duchas, comedor y cualquier otro donde las personas mayores
transiten o realicen sus actividades diarias.

- Aseo e higiene de las instalaciones:
El aseo general de la instalacidn estara a cargo operacionalmente por el personal de aseo,

distribuido en turnos, se les proporcionara las condiciones de seguridad y utensilios para su
trabajo.

Se mantendra un stock de articulos de aseo debidamente certificados y en diluciones
adecuadas, para una segura limpieza y desinfeccion.

Se mantendra un programa de desratizacion, desinfeccion y fumigacidn en los distintos espacios
necesarios de esta mantencidn, contratando a una empresa externa para tales acciones.

- Acopio y eliminacion de residuos:

El material de desecho, propio de este tipo de recintos, sera con acopio en el mismo
establecimiento hasta el despacho segun calendario trisemanal, esto se dara en contenedores
apropiados, para su acopio, en sitio destinado para aquello.

Para residuos sanitarios cortopunzantes, se contratard empresa externa que brinde este
servicio, haciendo el retiro cada vez que sea necesario.




26

- Lavanderiay roperia:

El servicio de lavanderia serd ejecutado por personal capacitado y distribuido en turnos, debera
mantener disponible ropa de los residentes limpia, seca, doblada y almacenada en sus
respectivos closets.

- Abastecimiento y/o adquisicion de absorbentes, medicamentos, ropa de cama, mobiliarios,
equipos, etc.

La adquisicidon de este tipo de articulos quedara a cargo del personal de Encargado de Servicios
generales y compras, como método de organizacidon y gestidn de compras, serd a través de
inventarios y solicitudes formales por parte del equipo que los requiriese en forma especial, el
resto de las compras, se dardn, entendiendo la relacién de residentes y gastos regulares de los
insumos de estos por mes.

- Adquisicidn de abarrotes y alimentos

Este tipo de adquisiciones serdn responsabilidad de la profesional Nutricionista de adquirirlas a
tiempo y en cantidades adecuadas, sera a través de inventarios mensuales y de acuerdo a la
minuta semanal, se llevard un control en los ingresos y salidas de los insumos alimentarios,
tanto abarrotes como productos perecibles.

Compras de verduras y frutas, seran trisemanal.

g) Programa de mantencion de equipamiento e infraestructura del ELEAM. Incluir planilla de Anexo II.

Dada las caracteristicas del ELEAM y de los servicios que otorgar3, el equipamiento e infraestructura son
importantes al momento de generar la intervencién, es por ello que la estrategia a utilizar es el plan de
prevencion, el cual consiste desde un inicio revisar la infraestructura del ELEAM con el objetivo de
determinar la necesidad de realizar mantenciones, reparaciones o recambio segun los resultados
obtenidos en la inspeccidn inicial.

Las actividades preventivas y de mantenimiento se realizardn con el objetivo de optimizar el uso del
equipamiento e infraestructura, reducir costos de fallas, maximizar la vida util de los equipos, sistemas e
instalaciones; evitando con ello la ocurrencia de fallas, que pueden afectar los procesos o la seguridad
de las personas.

En el caso del equipamiento se aplicara la misma féormula, pero adicionalmente se realizara inventario
del equipamiento de todas las dreas segun la siguiente clasificacion:

Area Servicios:

Cocina

Bafos

Lavanderia
Dormitorios
Salones

Comedor

Salas de Reuniones
Bodegas

Areas Verdes

Lo N RWNPRE
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Area Equipamiento:

1. Area de Rehabilitacion (Sillas de ruedas, andadores, camas clinicas, bomba de aspiracion
colchones anti escaras, equipamiento de kinesiologia, insumos de terapia ocupacional,
Fonoaudiologia, Nutricionista, entre otros).

2. Area Médica y de Enfermeria (Oximetro de pulso, termdmetro, camilla, toma presidn, entre
otros).

3. Area de respuesta ante contingencias o emergencias sanitarias (pulverizador de ambientes,
divisores de ambientes, etc.)

Para poder llevar a cabo el programa de prevencidn y mantencién, se registrara las actividades que se
efectlen de la siguiente forma:

Identificacion (inventario) del equipo, sistema o infraestructura.
Responsable de operacién del equipo, sistema o infraestructura.
Responsable del proceso de mantencién.

Registro de mantenciones ejecutadas.

PwnNPE

Como entidad operadora se propiciard un ambiente hogarefio, que considera factores facilitadores como,
por ejemplo, la accesibilidad, la seguridad, la orientacion, la iluminacidn, el no exceso de estimulacién,
permitir la interacciéon social o el facil acceso a espacios con jardines exteriores, entre otros. Generando
modificaciones ambientales se lograra formar espacios terapéuticos y de promocidn de bienestar de la
persona mayor ya que, desde el modelo centrado en la persona, los espacios fisicos cumplen una
influencia importante en la estadia de la persona.

Por lo cual comprender la importancia de mantener en buenas condiciones para el cuidado y atencion de
las personas mayores, serd una labor por parte del equipo administrativo transmitir e incentivar el
cuidado.

Anexo Il Se detalla plan en el cual se especifica el periodo en el que se llevard a cabo el programa de
mantencion, sin perjuicio que podra ser ajustado y previamente informado a SENAMA segun el
diagnostico que se realice en terrero, con el equipo de trabajo y los residentes.
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4.Proyecto de ejecucion del Area Atencién Usuaria

a) Evaluacion y Diagndstico: debe adecuarse a las exigencias del protocolo “Evaluacién y Diagnéstico”
y explicitando a lo menos la distribucion de las funciones y tareas del equipo.

1. Diagnéstico y Evaluacidn Geriatrica Integral.

Dado que el envejecimiento se define como un proceso multifactorial que tiene lugar en la dltima etapa
del ciclo vital y que se caracteriza por la disminucidn progresiva de la capacidad funcional, es importante
como objetivo primordial realizar una Evaluacidon Geriatrica Integral, instrumento que conlleva un
diagndstico multidimensional e interdisciplinario de cada persona mayor. Abarcando asi, sus esferas
clinicas, funcionales, mentales y sociales de manera holistica e integral. De esta forma, serd posible
establecer un manejo y plan de atencién adaptado a las necesidades individuales de cada persona
teniendo como fin la prevencién, mantencidn de la autonomia y rehabilitacién promoviendo siempre su
independencia e integracion social.

Valoracion Geriatrica Integral

La Valoracion Geridtrica Integral es un instrumento que se dispone en la actualidad para la correcta
atencién geriatrica, tanto a nivel hospitalario, instituciones de servicios sociales, atencidon primaria de
salud, como en los Establecimientos de Larga Estadia para el Adulto Mayor.

La Valoracién Geriatrica Integral (VGI) es definida como una “Cuantificacion de todos los atributos y déficit
importantes, médicos, funcionales y psicosociales, con el fin de conseguir un plan racional de tratamiento
y utilizacion de recursos”. (Rubenstein y Abrass, 1986).

La VGI es un método validado en diferentes poblaciones de personas mayores, que posibilita el disefio de
un plan de cuidados integrales e individualizados, especialmente en los adultos mayores mas fragiles y
con mayor dependencia, susceptibles de ser beneficiados por los programas de intervencion
sociosanitaria.

Es un proceso diagndstico inter y multidisciplinario, que permite identificar y cuantificar los problemas
clinicos, funcionales, fisicos, psiquicos y sociales que presenta la persona mayor, con el objeto de
desarrollar un plan de atencién integral, tratamiento, evaluacion y seguimiento de dichos problemas, asi
como la éptima utilizacidn de los recursos necesarios para afrontarlos.

Este proceso debe ser consensuado con la persona mayor y/o familiar, o persona significativa, identificada
al ingreso del residente al ELEAM. El consentimiento de este proceso por parte de la persona mayor
garantiza el conocimiento de los alcances y/o resultados del proceso de diagndstico interdisciplinario,
comprometiendo a su vez una participacion del residente y su entorno sociofamiliar.

En la aplicacién de la VGI se utilizan las diversas escalas validadas internacionalmente, con la finalidad
de obtener una visién integral.

Este proceso incluye las cuatro esferas: Biomédico, Funcional, Mental y Social. Cada una de estas areas
tiene responsables, siendo el principal involucrado la Persona Mayor, ya que es él quien participa y
acepta (si asi lo determina) el compromiso de trabajar en los acuerdos e indicadores a cumplir, para
conseguir los objetivos planteados. Esta forma de trabajo propuesta tiene como eje central la
autonomia y participacion activa permanente del residente.
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Etapas de Aplicacidon de la VGI

1. Evaluacion de ingreso:

Antes de iniciar la aplicacion se debe informar de manera clara y sencilla al adulto mayor sobre el proceso
qgue la evaluacién involucra, considerando su participacién y la construccién del proceso ubicando a la
persona al centro de la atencidn, sus expectativas, necesidades, temores, etc. Asimismo, al término del
proceso se debe otorgar toda la informacion a la persona mayor, especialmente los resultados.

En caso de que la persona no se encuentre en condiciones cognitivas, se debe buscar las herramientas
necesarias para comunicar los alcances de las evaluaciones, considerando a su vez la red de apoyo mas
cercana y/o familiar, ya que por el hecho de presentar algin deterioro funcional y/o cognitivo la persona
no pierde su derecho a ejercer su autonomia.

La primera evaluacién, tiene como objetivo pesquisar los aspectos criticos que el equipo debe conocer
para el ingreso de la persona mayor. Para facilitar esta evaluacidn, la Enfermera debera completar la ficha
de ingreso, utilizando como referencia los antecedentes de la ficha de postulacion del adulto mayor.
Dicho proceso se debe efectuar durante las primeras 24 horas de permanencia de la persona mayor en la
residencia, de esta forma guiara al equipo las primeras acciones de intervencién. Las pautas de evaluacion
de los aspectos criticos seran 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. Es
importante destacar que esta evaluacion corresponde al inicio de la valoracidn geriatrica integral (VGI),
la cual serd completada durante las siguientes dos semanas desde el ingreso de la persona mayor al
ELEAM.
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Esquema resumen de evaluacion de ingreso

Area Pautas
Confusional Escala de Escala de
Biomédico Assesment R“_’W de Norton. Riesgo
Method (CAM) Caidas de de UPP
Downton
indice de indice de Cuestionario de
Funcional actividades Escala analogica
Katz Barthel funcionales de funcional (EVA)

Pfeffer

Mini Mental State

Ficha de Ingreso

Cognitivo A Cuestionario de Memoria
Exarminator (Albala, !
Quiroga) acortada Pfeiffer
Mental
Animico indagacion de aspectos animicos en la
ficha de ingreso
Social Actualizacion de los antecedentes sociales de la Ficha de

Postulacién (persona de contacto)

2. Completar Valoracion Geriatrica Integral (VGI):

La VGl integra una serie de evaluaciones adicionales que complementan la valoracion clinica; entre ellos
estd el drea clinica (Antecedentes Médicos, Sindromes Geriatricos), area funcional, la esfera mental
(depresidn y cognicion) y la social (incluye al cuidador y familia).

Al momento del ingreso al ELEAM, durante las dos primeras semanas de estadia, el equipo de salud
debe realizar las diferentes escalas de evaluacién que contemplan la VGI.

A continuacidn, se describen las acciones y responsabilidades de cada profesional, incluyendo la
aplicacion de diferentes escalas de evaluacion:

Area Biomédica

La Evaluacién Geriatrica integral debera realizarse dentro de las 48 horas de ingreso del residente
Enfermera /o: con la colaboracién de los técnicos en enfermeria, se debe realizar en las primeras 24
horas, el ingreso de enfermeria y la evaluacién integral del residente, que contempla lo siguiente:
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1. Anamnesis que contempla historia clinica, antecedentes personales, diagndsticos, la
historia farmacoldgica, y la historia nutricional (dieta habitual, numero de comidas al dia,
dietas prescritas, etc.). Ademas, se hara el primer control de signos vitales y pesquisa de
los principales sindromes geriatricos.

2. Examen fisico general y segmentario que se registrara en la ficha del residente para
constatar su condicion de ingreso.

3. Aplicaciéon de escalas de evaluaciéon como Escala de Downton (riesgo de caida), escala de
Braden/Norton (riesgo de Ulceras por presion).

Nutricionista: Evaluara la condicidn nutricional al ingreso del residente y confeccionara la minuta
individual de acuerdo con el diagndstico e indicacién médica.

Médico: Es quien debe realizar la valoracidn clinica, registrando en la ficha lo siguiente:

=

Antecedentes personales, familiares.
Enfermedades y alergias.
Antecedentes quirudrgicos.
Enfermedades crdnicas.

Sindromes geriatricos.

Valoracidn de la polifarmacia.
Anamnesis por sistemas.

Examen fisico cefalocaudal.
Confusional Assesment Method (CAM).

LN EWN

Lo anterior se debe efectuar, a fin de establecer un diagndstico médico principal e integral de esta forma
se elabora un plan terapéutico que incluye entre otra indicacién de régimen, kinesioterapia, tratamiento
farmacolégico, dispositivos invasivos y exdamenes si corresponde, lo que se coordinara con el centro de
salud correspondiente al ELEAM.

Area Funcional

Kinesidloga/o: Debe realizar durante la primera semana evaluacidn kinésica integral y los test de
valoracion funcional, que permitird conocer la capacidad que tiene el residente para realizar sus
actividades basicas de la vida diaria (ABVD). Para esto se debe aplicar las siguientes escalas:

indice de actividades de la vida diaria de Katz y Barthel
Cuestionario de actividad funcional de Pfeffer (FAQ)
Test de marcha y equilibrio (Tinetti y up and go)

Escala analégica funcional (EVA)

pwnNPE

Terapeuta Ocupacional: Debe realizar durante la primera semana los siguientes test, las cuales
permitirdn conocer el desempeno en las funciones para las actividades de la vida diaria, el deterioro
cognitivo.

1. Cuestionario de Pfeiffer (SPMSQ)
2. Mini mental (MMSE)
3. Escala de Lowtony Brody (AIVD)

Fonoaudidlogo: Deberad realizar evaluaciéon de ingreso integral, contemplando
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1. Evaluar el funcionamiento en las habilidades cognitivas, linglistico, auditivo, habla,
motricidad orofacial y voz.

Aplicacién de pruebas de tamizaje cognitivo (Minimental, MoCa, ACE-R).
Aplicacidn de pruebas de lenguaje (Test de Boston, Fluidez verbal).

Evaluacién completa de érganos fonoarticulatorios (OFA).

Evaluacién acustica y perceptual del habla.

Realizar evaluacion clinica funcional de la deglucién.

ounkwnN

Area Mental

Profesionales de Salud deberdan realizar durante la primera semana la respectiva evaluacion integral y
elaborar plan de atencion. Y debe realizar las siguientes escalas:

1. Escala de Depresidon Geriatrica Yesavaye
2. Escala de Depresion y ansiedad de Goldberg
3. Cuestionario de Expectativas del Adulto Mayor en la Residencia

Area Social

Trabajadora Social: debe realizar durante la primera semana una actualizacién de los antecedentes
sociales de la Ficha de Postulacién, realizando las siguientes evaluaciones:

1. Mapa de Oportunidades/Redes
2. Diagndstico/Biografia de la persona Mayor (Segun necesidad)
3. Escala de Recursos Sociales (OARS)
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Se adjunta Anexo N°5, con detalle de registro de la VGI

Area Pautas
International 12
Bi sdi Etapas de Consultation on Déflbci:won Evaluacion Alteracién del
lomedico dismovilidad de Incontinence S“/aﬁgx“ii Nutricional suefio
Dinamarca Questionarire Short ‘S '\ 8 Integrada ISI+Epwort
form (ICIQ-SF) o
% Evaluacién d Test de| Estacth Escala de
. ; estdela stacion bt
& Indice de TRCTIR SRR, equilibrio y
g Funcional Gt o Manejo de marcha de 6 Escala de Borg Unipodal y Time A
o dinero minutos Upand Go Tinneti
T t
©
£
4
-
Escala de Escala de Cuestionario de
Mental Animico Depresién Depresion y Expectativas del
Geriatrica ansiedad de Adulto Mayor en
Yesavaye (GDS) Goldberg la residencia
6 Escala de
: enograma AR
Social A Evaluacion de
Eoonmape (seg.un Calidad de Vida
necesidad)

(EQ5D)

1.Reunidn de Equipo Transdisciplinario

Para finalizar la evaluacidn integral se realiza una reunidn de equipo, la contemplard la participacion de
la asistente de trato directo, en dicho encuentro se analiza la VGI, las observaciones que puede haber
referido la persona mayor, familiar y/o persona significativa, con dichos antecedentes se definen
objetivos individuales y se comienza a trabajar en el plan de intervencidon integral (PAIl). La evaluacién
integral de cada residente se realizard anualmente, o en caso de cambios en la situacidn del adulto mayor.
(Solicitud por parte del adulto mayor de cambiar PAI, enfermedad aguda, entre otros).

b) “Plan de Atencidn Integral”. Se presentan acciones detalladas para la implementacién del protocolo
Plan de Atencidn Integral sefialado en los Estandares de Calidad propuestos por SENAMA,
incluyendo cronograma para su actualizacion.

PROCESO DEL PLAN DE ATENCION INTEGRAL

Etapa 1: Reunion de equipo

Una vez realizada la VGI, se efectuard una reunidn con el equipo donde se expondran las evaluaciones
realizadas y la apreciacidn profesional de cada integrante. Asimismo, se considerara la opinion
técnica del asistente de trato directo, ya que es quien interactia de manera permanente y directa con
el residente. Ademas, se realizara la difusidn continua a las auxiliares, cada vez que se realiza o
cambia un PAL.
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Etapa 2: Elaboracion del PAI

Para la elaboracién del PAI, se considera el diagndstico por cada drea de la VGI (biomédica, social,
mental y funcional). Con dicha informacién se elabora el plan de atencién integral (PAl), el cual
establece objetivos, acciones e intervenciones, tiempo, periodicidad y responsable. Durante todo este
proceso se considera la opinion del adulto mayor. En el caso de que la persona mayor padezca de un
grado de dependencia que no le permita expresar su opinidn, se contactara a tutor o contacto
significativo -que se consignard al momento del ingreso de la persona mayor- para recoger
antecedentes y co-construir un plan de intervencién que responda a sus necesidades y que genere el
mayor impacto posible en el mejoramiento de la calidad de vida del adulto mayor.

Etapa 3: Consenso de objetivos con la persona mayor

Una vez completado el PAI, este se presenta a la persona mayor, asegurando que comprenda todos los
puntos planteados. En caso de que el residente no se encuentre de acuerdo con el PAl el equipo debera
idear y presentar alternativas hasta llegar a un consenso con la persona mayor. En caso de que la
persona mayor no se encuentre con sus facultades cognitivas intactas, el equipo debe de igual forma
comunicar tanto al adulto mayor, familiar y/o persona significativa, si esta no existiera se trabajara con
la asistente de trato directo, considerando aspectos biograficos de la persona mayor.

Posteriormente se deja registrada en la ficha clinica la aceptacién por parte de la persona mayor del
Plan de Intervencién.

Etapa 4: Revision de objetivos establecidos en PAI

Durante el proceso de intervencidn se realizard reuniones periddicas para la planificacidn y seguimiento
del PAI. Dichos encuentros permitiran la coordinacidn y que el equipo retroalimente acerca de los
avances del adulto mayor y su recepcion frente al PAl, todo con el objetivo de recoger el impacto de
esté en la vida del adulto mayor.

Cabe indicar que la intervencion basara sus actuar en los principios del Modelo de Atencién Centrado en
la Persona, donde independiente que el residente se encuentre con un grado de dependencia cognitiva
se trabajara desde sus fortalezas y capacidades. El reconocimiento y refuerzo de estas, serd clave para el
desarrollo de la intervencidn. El andlisis de estos dos aspectos también se hara extensible a las personas
significativas y familiares del residente, haciéndoles participes en todo momento de la intervencion y
apoyandose en los aspectos positivos que se detecten en cada uno de estos grupos.

Es importante senalar que la dindmica de intervencion se basa en:

Todas las personas tienen dignidad.

Cada persona es Unica.

La biografia es la razon esencial de la singularidad.

Las personas tienen derecho a controlar su propia vida.

Las personas con grave afectacidn cognitiva también tienen derecho a ejercer su autonomia.
Todas las personas tienen fortalezas y capacidades.

El ambiente fisico influye en el comportamiento y en el bienestar subjetivo de las personas.
La actividad cotidiana tiene una gran importancia en el bienestar de las personas.

. Las personas son interdependientes.

10. Las personas son multidimensionales y estan sujetas a cambios.

©RONOU A WN R
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Las distintas disciplinas que seran parte de este PAIl corresponderan a las siguientes:

Area Medica

Area Enfermeria

Area Kinesiologia

Area Nutricién

Area Fonoaudiologia
Area Terapia Ocupacional
Area de Trabajo Social

NouswnNe

Cada area trabajard de manera transdisciplinaria, con el propésito que cada profesional conozca el
guehacer del otro, de esta forma se lograra trabajar de manera integral en beneficio directo de la
persona mayor.

El desarrollo de cada uno de los planes de trabajo se detalla junto a cronograma de actividades en el
Anexo N26. Sin embargo, también se abordan a continuacion:

PLAN DE TRABAJO AREA MEDICA

Objetivo General

Entregar atencidon médica oportuna que considere el diagndstico, el tratamiento, la prevencién, y la
promocion de la salud, respetando la autonomia, dignidad, derechos y persiga el bienestar integral de
cada persona mayor del ELEAM.

Objetivos Especificos

1. Proporcionar atencién médica oportuna, en patologias crénicas y agudas, entregando

tratamiento pertinente segun el caso.

2. Evaluar a través de examen fisico a todos los residentes y otorgar orden para toma de
examenes en laboratorios, segln el requerimiento del residente.

3. Entregar una atencidn cercana con la persona mayor la cual promocione en el residente el
logro de su bienestar subjetivo.
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Actividades:

1. Realizar la valoracién geriatrica de cada uno de los adultos mayores del ELEAM a partir de un
trato cercano y personalizado.

2. Determinar tratamientos e indicaciones o bien acordar con los profesionales, kinesidlogo,
nutricionistas, enfermera u otros, segun corresponda en cada caso.

3. Realiza evaluacidn anual (control sano) con objeto de mantener seguimiento y control de la
patologia.

4. Realizar diagndstico y tratamiento de enfermedades crdnicas, agudas y de salud mental.

5. Encaso de egreso del residente, realizar evaluacion a la persona mayor y entregar indicaciones
tanto a familiar como usuario para la mantencién de su bienestar integral.

6. Participacion en reuniones del equipo con objeto de realizar evaluacidn y seguimiento del Plan
individual de cada residente y evaluar en conjunto modificaciones en el plan de trabajo, segun
VGlI.

7. Entregarinformacion a los familiares del estado de salud del residente al momento del ingreso
y egreso.

8. Realizar derivaciones a otros establecimientos de la Red de la Persona Mayor seguin necesidad
de atencion.

9. Elaborar informes médicos de residentes de acuerdo a requerimiento de las distintas
instancias.

10. Formar parte del equipo interdisciplinario, de las reuniones técnicas y de evaluacién de las
condiciones socio sanitario de los residentes.

11. Educar al residente o persona significativa en cuidados que este debe mantener, potenciando
la actividad y respetando las decisiones individuales de este.

12. Mantener una relacién cercana con el residente y los familiares, proporcionando a estos la
situacion de salud y diagndstico médico.

PLAN DE TRABAJO ENFERMERIA
Objetivo General

Desarrollar una atencién con enfoque holistico, individualizada con respeto (reconociendo la
competencia para que la persona tome sus decisiones) y empoderamiento. Generando confianza en el
residente y en su autonomia.

Objetivos Especificos

1. Entregar atencidn a residentes con dependencia severa y con riesgo de complicaciones de
reposo prolongado.

2. Entregar atencién de acuerdo al grado de dependencia y a las patologias que presenta el

residente, dignificando la condicidn de la persona residente.

Cumplir indicacién médica de exdmenes y tratamiento segun patologias del AM.

4. Garantizar todas las prestaciones estatales que el Adulto Mayor por politica tiene derecho
como beneficiario.

5. Desarrollar una intervencion donde el residente sea participe de esta.

w

Actividades:

1. Evaluacion de ingreso, completar ficha clinica (Atencion integral de Enfermeria).

2. Elaboracién, implementacion, seguimiento, evaluacion y reformulaciéon del Plan de atencién
individual de la persona mayor.

3. Realizacion control sano 1 vez al afio (Atencidn integral de enfermeria).
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4. Realizacién de Examen de Funcionalidad del Adulto Mayor (EFAM) de manera anual para
modificar cuidados de enfermeria seglin corresponda.

5. Capacitaralas cuidadoras de adulto mayor dia y noche en protocolos clinicos o técnica de cuidado
de acuerdo a necesidades del residente y segun contingencias de salud. Se realizaran educaciones
trimestrales.

6. Evaluacion de heridas y curaciones avanzadas por Enfermero y equipo de Auxiliares de
Enfermeria (TENS). En caso de residentes con pie diabético o UPP avanzadas, las curaciones se
programaran con el centro de salud.

7. Evaluaciéon de riesgo de UPP a través de escala de Braden aplicada a cada residente
semestralmente por Enfermera y generar plan de cuidados segun nivel de riesgo.

8. Evaluar Morbilidades para realizar derivacion y gestionar horas a Médico en CESFAM
correspondiente cuando un residente presenta alguna alteracién fisioldgica/bioldgica.

9. Manejary controlar stock y almacenaje de medicamentos e insumos.

10. Supervisar preparacién y administracién de medicamentos a cada residente por distintas vias a
cargo de equipo de enfermeria. Medicamentos administrados por vias distintas a la oral estaran
a cargo de la enfermera.

11. Gestidn de visitas en las habitaciones, cuando corresponda.

12. Control de signos vitales por lo menos 1 vez a la semana a todo residente del hogar a cargo de los
TENS del Hogar (en caso de patologias agudas el control de signos vitales es cada 8 horas).

13. Evaluacién Riesgo de Caida JH Downton al ingreso y de forma semestral para cada residente.

14. Seguimiento y registro de ITU y UPP presentadas durante todo el afo, se realiza monitoreo
mensual.

15. Mantener un Check-List de Mudas, Registro de diuresis y deposiciones, Registro de bafio para
llevar un manejo clinico diario del estado de salud de los residentes y realizar intervencion
oportuna.

16. Supervisar, corregir y reforzar las actividades de aseo y confort de las auxiliares a los residentes

17. Supervisién de practica profesional de alumnos de carreras de Enfermeria y asesoramiento de
actividades de alumnos de carreras de salud.

18. Participar en reuniones clinicas.

Descripcion de actividades de area integral de salud (Asistente de Trato Directo), supervisiéon
Enfermera:

Alojamiento

Este servicio de casa-habitacidon para los residentes, tiene incluido dormitorios, bafios compartidos y el
acceso a todos los espacios de uso comun del ELEAM, considerando que todas las dependencias
corresponden al domicilio de la persona mayor sin perjuicio de las medidas de proteccién que puedan
adoptar los equipos profesionales y técnicos.

Referente a los horarios de levantarse y acostarse se adecuaran a las preferencias individuales de los
residentes, dentro de lo que sea compatible con el funcionamiento de la residencia, y resguardando la
tranquilidad del descanso de los otros residentes.

- Higiene y cuidados personales.

Este servicio comprende el aseo, vestuario y arreglo personal, asi como el lavado de la ropa de vestir, de
cama y bafo.

Se promovera la adquisicidn de habitos de higiene y la independencia en el aseo y vestuario. Sin embargo,
se supervisara y otorgara la ayuda necesaria a los residentes que lo precisen por su condicidn fisica o
mental. Cada persona dispondrd de dutiles de aseo (cepillo de diente, pasta, jabdon, shampoo,
desodorantes, afeitadoras, entre otros).
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Los residentes contaran con supervisién y apoyo en la realizacidn de su higiene diaria y del bafio, ufias y
afeitado. En el caso de los residentes con prescripcidon médica para uso de panales, se usaran sélo pafiales
desechables, del tamafio adecuado y con la frecuencia necesaria.

Vestuario.

Se supervisara que los asistentes de trato directo cumplan correctamente todas las labores relacionadas
con vestuario y ropa de cama que les atafen.

Los residentes ingresaran con su ropa personal y si no pueden proveer la reposicién necesaria la
encargaran a familiares y/o la direccidn se encargard de su compra. La ropa interior serd cambiada
diariamente, y si fuese necesario, con mayor frecuencia. Las personas mayores estaran siempre con
vestimenta cdmoda y limpia segun sus preferencias, de manera de asegurar que en todo momento se
encuentre en dptimas condiciones de higiene y presentacidn personal.

El lavado, secado, planchado y ajustes de la ropa personal sera provisto por la residencia. No obstante,
las personas que puedan y deseen encargarse del lavado de algunas de sus prendas, podran hacerlo.

La muda de ropa de cama se efectuara una vez al dia y siempre que se requiera por las circunstancias, a
objeto de asegurar condiciones dptimas de higiene. Asimismo, cada vez que se produzca un nuevo
ingreso, se realizara la muda completa de ropa de cama, también se realizara aseo de unidad programado
en el servicio.

FUNCIONES DE OTROS INTEGRANTES DEL EQUIPO DE ENFERMERIA

Técnicos de Nivel Superior en Enfermeria:

Los TENS trabajaran en sistemas de turno especial, dividiendo al personal de la siguiente forma:

4 TENS con turnos rotativos

Turno 2x2

Dia: 8.00 a 20.00 Hrs

Noche: 20.00 a 8.00

Saliente, libre

Responsabilidades:

1. Realizar los procedimientos de enfermeria asignados por la enfermera(o) de la residencia.

2. Administrar medicamentos indicados por via oral o inyectables de acuerdo a la indicacién del
médico.

3. Realizar control de signos vitales, supervision y alimentacién por SNG y SNY, oxigenoterapia,
curaciones y otros que la enfermera(o) le delegue.

4. Apoyar a los residentes con mayor dependencia en las horas de comida.

5. Identificar y dar aviso a la enfermera(o) o al médico las variaciones y sintomas de salud de los
residentes.

6. Controlar los programas de prevencién de escaras y otros que les sean encargados.
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En ausencia de la enfermera(o) derivar situaciones de riesgo medico a los servicios de urgencia.
Completar los registros de uso en la residencia (entrega turno, cuaderno caidas, etc.).
Verificar el cumplimiento de las tareas de las cuidadoras.

. Participar en reuniones.

. Acoger, informar y orientar a los residentes y a sus familiares.

. Apoyar la induccién de personal nuevo y alumnos en practica.

. Supervisar, corregir y reforzar las actividades de aseo y confort de las auxiliares a los residentes
. Entregar informacion veridica y chequeada de los residentes al equipo de salud, cuando sea

solicitado.

Asistentes de Trato Directo del Adulto Mayor

Las Asistentes de Trato Directo trabajaran en dos modalidades:

7 cuidador de adulto mayor por turnos rotativos

3 cuidador de adulto mayor jornada diurna

28 asistentes de Trato Directo de Adulto Mayor por

turnos rotativos lunes a domingo

Dia 8.00 a 20.00 hrs.

Noche 20.00 a 8.00

Saliente, libre

6 Asistentes de Trato Directo de Adulto Mayor

jornada diurna lunes a domingo

Dia 8.00 a 20.00 horas

Dia 8.00 a 20.00 horas

Saliente, libre

Responsabilidades:

w
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Asistencia en la alimentacidn o suplementos de alimentos orales a los residentes que lo
requieran.

Asistencia en el traslado.

Asistencia en las acciones de aseo personal o ejecucion directa de las mismas, segun necesidad
del residente.

Asistencia en el aseo de la cama y habitacidon o ejecucién directa en su caso.

Acompafiamiento al bafio, asistencia o supervision si fuese necesario.

Desarrollo de actividades para el mantenimiento de la movilidad o asistencia en su ejecucion.
Acciones de prevencion de lesiones por presién, heridas y similares.

Entregar informacidn de cualquier novedad, que presencien en su turno. Deben entregarlo a su
TENS y/o Enfermera.
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PLAN DE TRABAJO PODOLOGIA

Objetivo General

Pesquisar y valorar patologias de pies. Junto con ello, realizar tratamientos podolégicos no invasivos a
pacientes diabéticos, cardiovasculares y con alteraciones pédicas. Previniendo complicaciones e
instalando acciones de promocidn, prevencién y recuperacion de la salud de las personas mayores leve-
moderadas y con dependencia severa del ELEAM.

Objetivos Especificos

1. Emitir el diagndstico de salud podoldgico correspondiente a los adultos mayores del ELEAM.

2. Elaborar programa de salud podoldgica dirigidas a la poblacién en general o a grupos de riesgo
del ELEAM (Leve-Moderados, Severos).

3. Identificar factores de riesgo que pueden desencadenar dafios podoldgicos en las personas
mayores del ELEAM, instalando medidas teniendo en cuenta el grado de dependencia de estos.

4. Aplicar estrategias para la rehabilitacion, evitando retrocesos, y logrando que el adulto mayor
alcance niveles aceptables de autonomia en lo que respecta a sus pies.

5. Mantener uso de la higiene, uso del calzado ideal del pie con el objetivo de evitar lesiones
asociadas a pie diabético.

Actividades

1. Emitir un diagndstico y disefiar el plan de tratamiento podolégico de cada uno de los residentes
del ELEAM.

2. Controlary realizar seguimiento a los tratamientos de los residentes del ELEAM a partir de un
trato calido y personalizado.

3. Mantener actualizados los registros de intervenciones y/o tratamientos aplicados en ficha
clinica de cada una de las personas mayores del ELEAM que recibieron atencion podoldgica.

4. Mantener informado a profesionales y personal de atencién directa respecto del seguimiento
de casos complejos que necesitan de una supervision minuciosa; tratamiento a residentes
severos y/o pie diabético principalmente.

5. Asesorar a personal de trato directo en el marco de manejo en tratamiento podoldgico de
residentes que requieren de un mayor cuidado.

6. Integrar el equipo multidisciplinario de la residencia, participando activamente en reuniones
técnicas, vinculacion con el medio y servicios de salud de la comuna.
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PLAN DE TRABAJO KINESIOLOGIA

Objetivo General

Mantener, habilitar, rehabilitar funcionalidad en Adultos Mayores de la residencia, mejorando su calidad
de vida, todo en el marco del modelo de atencidn centrado en la persona y principio de la dignidad.

Objetivos Especificos

1. Mantener funciones remanentes al maximo de cada uno de los adultos mayores, para optar asi a
una funcionalidad adecuada.

2. Incentivar actividades socio comunitarias, que tengan realce funcional de la persona mayor,
mejorando asi su calidad de vida.

3. Educar a todas las personas involucradas al ELEAM, sobre temas atingentes a las capacidades
diferentes y funcionalidad del Adulto Mayor.

Actividades:

1. Realizar evaluaciéon de ingreso que contempla valoracién kinésica integral del residente y
evaluaciones funcionales (Katz y Barthel).

2. Realizar evaluacion funcional semestralmente o cuando se pesquise algun cambio.

3. Participar en la elaboracién, implementacién, seguimiento, evaluacion del Plan de Atencidn
Integral, en conjunto con el equipo profesional.

4. Elaborary ejecutar plan de atencion kinésica a través de intervenciones individuales y/o
grupales orientadas a mantener la funcionalidad de los residentes.

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

6. Elaborar programas de prevencion de sindromes geriatricos (Caidas, inmovilidad).

7. Mantener registro de caidas y elaborar informes trimestrales de analisis de eventos (grandes
caidas, eventos criticos, etc.).

8. Realizar taller socio-recreativo, cultural y deportivo en conjunto con el equipo multidisciplinario.

9. Capacitar al personal del ELEAM en protocolos que tengan relacion con los cuidados del
residente y de acuerdo a contingencias de Salud (Prevencion de caidas, Contencidn fisica,
Incontinencia y muda, campafia de invierno).

10. Evaluacién, gestion y educacion del uso de ayudas técnicas (silla de ruedas, colchén anti
escaras, etc.) segun las necesidades del residente.

11. Plan de marchas asistidas para residentes usuarios de silla de ruedas o con escasa movilidad

auténoma.
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12. Formar parte del equipo interdisciplinario, participar de las reuniones técnicas y de evaluacion

13.

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

Supervisidn de practica profesional de alumnos de carreras de kinesiologia y asesoramiento de
actividades de alumnos de carreras de salud.

14. Realizar actividad kinésica pélvica para aquellos adultos mayores que lo requieran.

PLAN DE TRABAJO AREA NUTRICION

Objetivo General

Entregar una alimentacién saludable, suficiente e inocua a los residentes adultos mayores de Ia
institucion, adaptada a las necesidades fisioldgicas propias del envejecimiento, con el fin de mantener o
mejorar su estado nutricional sin perder de vista la singularidad ni la calidez a la hora de intervenir a
cada adulto mayor, todo esto desde el modelo centrado en la persona.

Objetivos Especificos

1. Mantener y/o mejorar el estado nutricional de los residentes del establecimiento a través de la
dietoterapia en el ciclo vital del envejecimiento, con el fin de que sea una etapa activa y saludable,
considerando la opinidn del adulto mayor en la elaboracion de su pauta alimenticia.

2. Establecer y mantener controles periddicos de salud a los residentes del establecimiento, con el
fin de evitar deterioro, mantener o mejorar su condicién nutricional.

3. Optimizar la entrega de alimentacién, la cual serd cuanti y cualitativamente apta para esta etapa
de la vida y condiciones patoldgicas.

4. Establecer, supervisar y garantizar una alimentacién inocua, cumpliendo con todas las medidas
exigidas en el reglamento sanitario, ademas de considerar la opinion de las personas mayores
respecto de los alimentos que consumen a modo de retroalimentar el servicio.

Actividades

1. Evaluacién antropométrica y parametros bioquimicos peridédicos de los residentes.

2. Controles y registros periddicos de peso, ingesta y adhesién a tratamiento nutricional

3. Control y seguimiento al tratamiento del grupo de riesgo cardiovascular.

4. Elaboracion, adecuacién y supervision de las minutas alimentarias establecidas.

5. Elaboracion de dietas especificas para las principales patologias que aquejan al adulto mayor de
la residencia.

6. Supervisar en conjunto con el técnico en alimentos, la bodega de alimentos y todos los insumos
necesarios para el funcionamiento de la Unidad Central de Produccién (UCP).

7. Supervisar y asesorar al personal manipulador de alimentos.

8. Supervisar e informar con el drea que corresponde las mantenciones de todos los equipos que
se encuentren en la UCP.

9. Supervisary garantizar la higiene, orden y buen uso de todas las dependencias de la UCP.
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10. Integrar el equipo multidisciplinario de la residencia, participando activamente en reuniones
técnicas, vinculacion con el medio y servicios de salud de la comuna.

Proceso de las actividades nutricionales

Se inicia con el Diagnédstico de la Situacion Nutricional del establecimiento, donde se realizard una
Evaluacién nutricional integral completa a cada residente, durante el primer mes de la puesta en
marcha, esto implica medicidn de:

Peso (balanza de pie o pesa-silla o a través de férmulas de estimacion).

Talla o altura (en tallimetro y/o uso de altura-rodilla con equipo Caliper de Ross).
Circunferencia de pantorrilla (con cinta métrica).

Evaluacién de exdmenes actuales (hemograma, perfil lipidico, creatinina.
Cuestionario alimentario (preferencias, posibles intolerancias, alergias, etc.).
Examen fisico (ufias, cabello, dentadura).

Con apoyo del diagndstico del Fonoaudiodlogo, se incluye deglucion.

NoOUuAWNER

Con estos datos, se inicia y establece la estrategia a seguir, seguin los grupos mas vulnerables
nutricionalmente, lo cual estara detallado en el Plan nutricional de la residencia.

Se establecerdn los distintos grupos a intervenir:

Malnutricion por déficit

Malnutricion por exceso

Normopeso

Enfermedades cardiovasculares (HTA, DM, Sd. metabdlico, hipercolesterolemia)
Enfermedades renales, entre otras.

m-b!.UNH

Se establecerdn los controles de salud, para cada grupo ya diagnosticado:

1. Bajo peso mensual
2. Sobrepeso bimensual
3. Enfermedades cardiovasculares trimestral
4. Enfermedades renales mensual

Alimentacidon Colectiva

La central de alimentacidn entregara los siguientes regimenes alimentarios a la residencia.

Segun Digestibilidad:

1. Comun o completo
2. Liviano
3. sinresiduos

De ellos se derivan segun su consistencia:

1. Blando
2. Papilla
3. Liquido
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Por cuantificacion de nutrientes:

Pwhge

Los tiempos de comida que se entregaran seran los siguientes:

6.

*Los horarios pueden ser modificados, segun la realidad de la residencia.

Carbohidratos (diabéticos)

Lipidos (Hipo graso) (higado graso)

Sodio (Hipo sédico) (Hipertensos)

Fibra - Aumentada (Estrefiimiento o constriccion), Disminuida (Diarrea)

Desayuno
Hidratacion
Almuerzo
Hidratacion
Once

Cena
Colacién

08:30 hrs
10:30 hrs
12:30 hrs
15:00 hrs
16:30 hrs
21:00 hrs
22:30 hrs

PLAN DE TRABAJO FONOAUDIOLOGIA

Objetivo General

Establecer y restablecer dentro del modelo de atencién centrada en la persona, las habilidades y
funciones de las capacidades comunicativas; ademas de la prevencion, evaluacidn, diagndstico e

intervencién en diversas patologias que afecten a la persona mayor y su calidad de vida.

Objetivos Especificos

1. Delimitar el nivel y calidad del funcionamiento en las habilidades cognitivo, lingtistico,
auditivo, habla, motricidad orofacial y voz de los adultos mayores.

2. Realizar un plan de intervencidn de las diversas patologias que puedan afectar a la persona

mayor en el drea de fonoaudiologia.

3. Otorgar estrategias de alimentacidn para aumentar la seguridad, reducir la fatiga, mantener

la adecuada nutricién e hidratacién y mejorar la calidad de vida durante el proceso de

alimentacion.

4. Aumentar el uso de todos los medios potenciales de comunicacidn, para apoyar, facilitar y

compensar los impedimentos del lenguaje.
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Actividades:

ok wnE

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.

23.
24,

Evaluacién Integral de ingreso.

Aplicacidn de pruebas de lenguaje (Test de Boston, Fluidez verbal).

Evaluacién completa de érganos fonoarticulatorios (OFA).

Evaluacién acustica y perceptual del habla.

Realizar evaluacion clinica funcional de la deglucién.

Realizar estimulacién cognitiva individual o grupal a fin de mantener habilidades
comunicativas-cognitivas.

Realizar observacién y evaluacion clinica para aquellos residentes que presenten
compromiso de conciencia u otra condicion.

Realizar evaluacién de la comunicaciéon y voz semestralmente.

Realizar estrategias compensatorias para reducir el riesgo de aspiracién.

Intervencidn de la deglucidn y alimentacidn con estrategias reactivadoras o compensatorias
dependiendo de la condicién del residente.

Ejercicios de Tracto Vocal Semiocluido (TVSO) y un plan de higiene vocal en aquellos
residentes que tengan una condicion de disfonia que lo requiera.

Capacitar al personal del ELEAM en protocolos que tengan relacion con los cuidados del
residente.

Proporcionar informacién al residente, equipo y su familia sobre los cuidados requeridos en
la alimentacidn de pacientes con disfagia.

Prevencidon y promocion de estilos saludables de comunicacién en la comunidad de adultos
mayores.

Informar y ensefiar didacticamente al equipo de trabajo y a los residentes sobre los
procedimientos necesarios para las diferentes tareas a efectuar y objetivos a conseguir.
Supervisidn de practica profesional de alumnos de carreras de Fonoaudiologia y
asesoramiento de actividades de alumnos de carreras de salud.

Asistir y participar en las reuniones clinicas del Equipo de rehabilitacidn

Deteccion temprana de pérdidas auditivas de las personas adultas mayores.

Determinar la presencia de disfagia en las personas adultas mayores.

Determinar las habilidades cognitivas-comunicativas y deglutorias de las personas mayores.
Determinar el nivel de independencia comunicativa y alimenticia de los residentes en las
Actividades de la Vida Diaria.

Evaluar los atributos del habla de las personas adultas mayores.

Evaluar la presencia de disfonia en las personas adultas mayores.

Facilitar el ajuste del residente a los cambios de sus habilidades de comunicacidn.
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PLAN DE TRABAJO TERAPIA OCUPACIONAL

Objetivo General

Instalar desde modelo de atencion centrada en la persona una mejora en la calidad de vida de los
Adultos Mayores del ELEAM, a través de la promocidn, prevencion y rehabilitacién de la salud por
medio de la ocupacidn, generado asi satisfaccidén en todas las actividades diarias que ellos realizan.

Objetivos Especificos

1. Minimizar o prevenir el deterioro fisico, cognitivo y social de los residentes mediante
actividades previamente consensuadas con la persona mayor.

2. Mantener y mejorar el desempeno en las funciones que son necesarias para las Actividades de
la Vida Diaria de cada adulto mayor que vive en el ELEAM.

3. Proporcionar espacios ocupacionales para la exploracidn, la competencia y el logro de las
personas mayores.

4. Mantenery procurar un entorno adecuado con aquellos residentes que padezcan algun tipo de
demencia.

5. Reducir el estrés y la agitacién a través de la adecuacién de la estimulacién sensorial ambiental.

Actividades:

1. Evaluacién al ingreso y evaluaciéon semestral de Terapia Ocupacional a la totalidad de los
residentes a parir de un trato cdlido, personalizado y cercano.

2. Realizar evaluacion cognitiva semestralmente o cuando se pesquise algin cambio en alguno de
los adultos mayores del ELEAM.

3. Participar en la elaboracién, implementacién, seguimiento, evaluacion del Plan de Atencidn
Integral, en conjunto con el equipo profesional.

4. Elaborary ejecutar plan de atencidn a través de la atencion individual y grupal que incluya:
Entrenamiento y Supervisidon de AVD Basicas e Instrumentales, Entrenamiento y Supervisién de
Habilidades Psicomotoras, Entrenamiento, Desarrollo y Mantencidn de Habilidades Cognitivas y
Actividades Ergo terapéuticas, Estimulacion polisensorial.

5. Ejecutar Plan de Intervencién Individual a través de atenciones individuales y grupales, dentro
del marco del respeto, identidad y dignidad.

6. Realizar taller socio-recreativo, cultural y deportivo en conjunto con el equipo multidisciplinario.

7. Elaborar programa y mantener registro de manejo conductual (apoyo psicoactivo y
capacitaciones a cuidadoras).

8. Capacitar al personal del ELEAM en protocolos que tengan relacién con los cuidados del
residente.

9. Formar parte del equipo interdisciplinario, participar de las reuniones técnicas y de evaluacién
de las condiciones socio sanitarias de los residentes y de las propuestas de intervencién que
éstas generen.
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10. Supervisidn de practica profesional de alumnos de carreras de terapia ocupacional y
asesoramiento de actividades de alumnos de carreras de salud.

11. Habilitar espacios amigables y desarrollar actividades con sentido para aquellos residentes que
presenten algun tipo de demencia.

PLAN DE TRABAJO TRABAJADOR SOCIAL

Objetivo General

Desarrollar e implementar en el ELEAM estrategias de intervencidn sociocomunitarias, favoreciendo en
todo momento la autonomia, la participacion, respetando la dignidad y la autodeterminacién de las
personas mayores, desde el modelo centrado en la persona.

Objetivos Especificos

1. Instalar una metodologia de intervencion basada en la dignidad y el respeto de la personalidad
y caracteristicas propias del residente como persona Unica y particular.

2. Desarrollar estrategias de empoderamiento de las personas mayores que viven en el ELEAM,
fomentando su capacidad de decisién en el marco de su plan de intervencidn y/o tratamiento.

3. Desplegar practicas y acciones que promuevan el cambio social, el aumento del bienestar y el
cumplimento de los principios basicos de dignidad, libertad e igualdad.

4. Adaptar los servicios gestionados y entregados a la persona mayor, sean capaces de atender las
particularidades e individualidades de cada uno.

5. Participar de forma activa en la vida de la persona mayor, buscando a través de la red
elementos de apoyo para la autodeterminacién del residente.

6. Orientar intervencién de forma multidireccional; hacia casos, grupos y comunidades.

Actividades

1. Realizacidén de Informes Sociales del residente e Historias de vida, ademas de su actualizacion.

Investigar acerca de los aspectos sociales e historia de vida relevantes de las personas mayores.

3. Orientar intervenciones hacia la mejora de las condiciones iniciales del residente dentro de un
clima de aceptacion y asertividad, en la que el profesional interviene en el proceso de cambio o
mejora respetando en todo momento las decisiones de la persona mayor.

4. Renovaciones de Cedulas de identidad, modificar direccién al nuevo domicilio, y todas aquellas
gestiones necesarias para garantizar los derechos de las personas mayores.

5. Asesoramiento y orientacion a todas las familias de los residentes.

6. Coordinaciones externas con distintas entidades que puedan proporcionar beneficios y
escenarios de integracidn hacia el ELEAM.

N
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7. Fomentar la integracion y participacion de los residentes vy, a la vez, evitar que se produzca un
apartamiento con la familia. También que los residentes participen de los servicios
residenciales.

8. Reuniones de equipo multidisciplinario para elaborar el Plan de Atencion Personalizada
interdisciplinario de los residentes.

9. Acompafiamiento en el proceso defuncién de los residentes y familiares, dando el soporte
adecuado en cada caso. En caso de fallecimiento de un residente, contactar a los familiares e
iniciar todos los trdmites correspondientes.

10. Programar actividades de ocio a los mayores. Este trabajo estara coordinado con el del
Terapeuta Ocupacional.

11. Visitar a la persona mayor que se encuentre hospitalizada, acompafiando a la familia en esos
momentos.

12. Velar por el cumplimiento de los derechos y deberes de los residentes conjuntamente con el
resto del equipo.

13. Realizacion de intervenciones familiares si existen conflictos familiares.

14. Realizacidn anual de registros de intervenciones que sirva para realizar un balance y
correspondiente retroalimentacidn.

c) Presentar una planificacion de capacitacion e implementacion de los 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 el ELEAM. Incluir responsables,
frecuencias y medios de verificacion.

PROTOCOLOS

Considerando las normativas vigentes y las orientaciones técnicas de SENAMA referente a los estandares
de calidad de los Establecimientos de Larga Estadia para el Adulto Mayor, es importante para la ejecucidn
y administracién de los hogares, considerar los protocolos tanto administrativos como aquellos que
involucran la atencidn de salud de las personas mayores, ya que guiaran a los equipos del ELEAM en
relacién a los procedimientos a seguir para la intervencidn con la persona mayor. Para esto se tomaran
en consideracion los protocolos del Libro Estandares de calidad para establecimientos de Larga estadia
de SENAMA.

Por otra parte, se evaluara en conjunto con el Equipo profesional del hogar y de acuerdo con la realidad
del recinto el disefio de nuevos protocolos que atiendan a necesidades especificas de la residencia ya sea
en el drea administrativa como de la atencidn usuaria respectivamente. Entendiendo que las residencias
responden a singularidades que los hacen Unicos, de acuerdo con los residentes que ahi convivan y el
lugar geografico donde se encuentre la residencia.
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PLAN DE TRABAJO PROTOCOLOS

A continuacidn, se detalla el proceso en el cual se construira, implementard y difundira cada protocolo
al interior del ELEAM.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Creacion: Instaurar aquellos protocolos que no existen al interior del hogar, utilizando
como instrumento material de SENAMA, asi como de la participacion de los diferentes
actores segun el tipo de protocolos.

Difusidn: Dar a conocer y extender el protocolo a todos aquellos trabajadores que les
sea pertinente, para esto se visibiliza el protocolo a través de las reuniones de equipo e
informacién en los diarios murales del ELEAM, donde una vez que se defina que
profesional se encontrard a cargo de la ejecucion del protocolo se procederd a las
siguientes etapas.

Capacitacion: Capacitar a cada uno de los trabajadores del hogar en cuanto al proceso
de implementacidn de los protocolos. Estas capacitaciones se realizan de acuerdo con
los tiempos que cuenta el Hogar y a los temas que contemplen el protocolo vy
cronograma.

Implementacion: Implementar los protocolos, de acuerdo con los tiempos estipulados
por cronograma, bajo la supervision de un profesional que dé cuenta de los contenidos
adquiridos, de acuerdo a lo realizado en el proceso de capacitacién. Los procedimientos
se adecuaran segun las necesidades del Hogar.

Seguimiento: Contar con un proceso de registro que dé cuenta de las distintas instancias
donde se ha implementado el protocolo, con el fin de contar con un panorama general
gue proporcione detalles a mejorar en la implementacién de los protocolos.

Evaluacién: 1 vez al afio se realizard evaluacidn de los protocolos comprometidos por
cronograma, con el fin de dar cuenta si el proceso ha sido el éptimo. De lo contrario se
procedera a realizar cambios en los procesos anteriores.

MEDIOS DE VERIFICACION

Para cada una de las etapas comprendidas anteriormente existiran distintos medios de verificacion, los
cuales buscan dar cuenta que los procesos se estan llevando a cabo. Para esto se contemplara:

Listados de asistencia a las distintas capacitaciones

Actas de reuniones

Dipticos o tripticos que den cuenta de la difusidn del protocolo
Toma de fotografias

Registro en fichas de los residentes

Pautas de cotejo

Asistencia a reuniones

Presentaciones power point

Nk WN R

A continuacidn, se detalla los protocolos que se abordaran.
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AREA CATEGORIA PROTOCOLO RESPONSABLE | FRECUENCIA
Elaboracién del plan | Comité técnico |Permanente
de emergencias. del ELEAM
Emergencias y Enfermera Segln evento
urgencias médicas en
la persona mayor.
Gestidn de Enfermera Segun indicacién
medicamentos. médica, de cada

persona mayor
Aseo y limpieza de la | Director/a Diario
residencia administrativo:
equipo de aseo
Consejo de Trabajador/a Permanente
residentes. social
Extravio de Director/a Segun ocurrencia.
residentes técnico
Mantenimiento
Fallecimiento. Trabajador Segln suceso
de la residencia social,
FUNCIONAMIENTO |Y enfermero/a

DE LA RESIDENCIA

Servicios Robo o hurto. Encargado de | Segulin ocurrencia
basicos. seguridad del hecho
asignado por
DT
Donaciones DA o personal | Segln ocurrencia
administrativo | del hecho
Voluntariado. Trabajador Segun demanda
Social
Visitas. Director Permanente
Administrativo
o personal
administrativo
Desarrollo socio Trabajador/a Permanente416
comunitario. Social
Capacitacion. Profesional del |Anual
equipo, que
designe el
director técnico
Acogida al ingreso. Segun designe |Solo alingreso a la
el director residencia.
técnico
Evaluaciény Director/a ¢ Evaluacion de
ATENCION DE LOS diagnéstico. Técnico ingreso: Primeras
Modo de vida.

RESIDENTES

24 horas desde el
ingreso a la
residencia

e Completar VGI:
primeras dos
semanas
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posteriores al
ingreso.

e Ademas, se
reaplica la VGI
completa
anualmente o
segln cambios en
la persona mayor.

Adaptacién.

Terapeuta
ocupacional

Adaptacién:
Continuado
durante tres
meses desde el
ingreso a la
residencia.

eAcompafiamient
o: Continuo
durante la estadia
de la persona
mayor en la
residencia.

Plan de atencidon
integral.

Todo el equipo
profesional de
la residencia

Al ingreso del
residente se debe
realizar
inmediatamente
después de la
aplicacién de la
VGI, es decir,

al término de la
segunda semana o
inicio de la tercera
semana posterior
a su ingreso.

e El PAl se debera
actualizar
anualmente o
seglin cambios en
la situacién de la
persona mayor.

Egreso.

Trabajador
social

Segun suceso de
causal de egreso

Manejo de dinero.

Terapeuta
ocupacional -
trabajador/a
social

Permanente

Salidas fuera de la
residencia

Salidas a la red
de salud:
Enfermera/o

Actividades de
la residencia o
salida
recreativa:

Permanente
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trabajador

social —

terapeuta

ocupacional
Cuidados basicos de | Enfermera Permanencia en la
enfermeria residencia
Ambientes Equipo Permanente
facilitadores residencia

Alimentacidny
nutricion

Nutricionista

Segun actividad
especifica

CUIDADOS

COMPLEJOS

Atenciodn a los
residentes:
dependencia
y deterioro

cognitivo.

Prevenciéony

Prevencion:

Prevencidn

actuacién frente a Equipo de la constante
agitacion de la residencia. actuacién segun
evento.
persona mayor Actuacion:
Médico,
enfermera,
Terapeuta
ocupacional
Estimulacion Terapeuta Una o dos veces a
cognitiva. ocupacional, la semana
fonoaudidlogo.
Prevenciény Kinesidlogo Una vez por
actuacion frente a trimestre
caidas
Prevenciéony Enfermera/o Segln valoracion
tratamiento de de UPP. Varia de
Ulceras por presion. diaria a cada siete
dias, dependiendo
de su evaluacidn
inicial.
Actividad fisica y Kinesiélogo Permanente
gerontopsicomotricid
ad.
Cuidados paliativos. | Enfermera Segun suceso.
Reactivacion fisica. Kinesidlogo - Diaria.
terapeuta
ocupacional

Entrenamiento para
el control de
esfinteres.

Enfermero/ay
kinesidlogo/a

Segun frecuencia
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PROTOCOLOS COVID

De acuerdo a lo acontecido durante el transcurso del afio 2020 producto de la situacién de Pandemia por
COVID 19, se hace necesario implementar Protocolos que tengan como objetivo resguardar la salud de
los residentes, asi como también actuar frente a casos positivos de COVID y sospechosos. Es por esto que
el Plan de trabajo contemplara la capacitacién en esta materia.

Los protocolos a implementar ya estdn siendo ejecutados en otras residencias donde Corporacion
TRASENDI se encuentra operando. Su implementacion se realizara de acuerdo a la realidad territorial del
ELEAM a la que corresponde la postulacidn de este proyecto, evaluando su pertinencia.

AREA

CATEGORIA

PROTOCOLO

RESPONSABLE

FRECUENCIA

FUNCIONAMIENTO
DE LA RESIDENCIA

Mantenimiento
de la residencia y

servicios basicos.

Protocolo de aseo
e higiene de la

Directora
Administrativa

Diaria segun caso
confirmado o

residencia sospecha
En covid 19
Protocolo de Enfermera Permanente

ingreso al ELEAM
para residentes

durante pandemia

Protocolo de
Ingreso y Salida del
Personal, Terceras
Personas

trabajador de
ELEAM
(capacitado)

Permanente
durante pandemia

Protocolo de
traslado y lavado
de utensilios
COVID 19vy/o
aislamientos

Nutricionista

Permanente

Protocolo de

Directora

Permanente

lavado ropa Administrativa | durante pandemia
residentes En

COvID 19

Protocolo de Trabajadora Permanente
visitas en COVID19 |social durante pandemia
Protocolo para Enfermera Permanente
trasladoy durante pandemia
acompanamiento

de personas con

sospechas de

contagio

Protocolo de Trabajador de |Permanente
salidas transitorias | ELEAM durante pandemia

para caminatas
fuera del ELEAM

(capacitado)

Procedimiento de
desinfeccion de
escudos faciales y
su ubicacion

Directora
Administrativa

Permanente
durante pandemia
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Protocolo de Enfermera Permanente
reingreso al ELEAM durante pandemia
Protocolo de Trabajador Permanente
ATENCION DE LOS realizacion de Social durante pandemia
Modo de vida. video llamadas
RESIDENTES entre residente y
tutor
Protocolo de Trabajador Permanente
fallecimiento Social durante pandemia
Atencién a los
Enfermera
residentes:
CUIDADOS Protocolo de Enfermera Permanente
dependencia :
ersona cursando durante pandemia
COMPLEIJOS P u ! P !
y deterioro etapa de fin de
vida en el ELEAM
cognitivo.
Protocolo de Enfermera Permanente
Cuidados paliativos durante pandemia

Todo proceso de nuevos conocimientos, experiencias, normativas, son parte fundamental en el cuidado
de las personas mayores y se complementan entre si, por lo cual se velara por dar cumplimiento a lo
descrito anteriormente, asimismo dado el compromiso comunitario del ELEAM se incentivara la
participacién de la comunidad, familiares, personas significativas.

d) Alojamiento. Plan de ocupacion de dormitorios.

Las asignaciones de dormitorios se realizaran en conjunto con el equipo profesional y directivo del ELEAM,
ademas de la participacion de los adultos mayores. Se realizara la asignacion de acuerdo al estado
funcional y cognitivo de los residentes, respetando en la medida de lo posible las elecciones de las
personas mayores; residentes del ELEAM.

Como se detallé anteriormente se trabajara segun los lineamientos del Modelo Centrado en la persona,
desde esta mirada la distribucion de los espacios es fundamental para una intervencion exitosa en adultos
mayores institucionalizados. Por tanto, se privilegiara una distribucién de los dormitorios donde estos
cuenten con espacios luminosos de luz natural, hogarefios sin excesos de estimulacién, con implementos
visuales que les sean significativos a los residentes, con espacios de facil acceso para ellos, reforzando un
ambiente familiar.

Las asignaciones de dormitorios podran ser reevaluadas segun los requerimientos de los residentes o
persona significativa, para esto en conjunto con el equipo profesional trabajara en otorgar el mejor
espacio para la persona mayor.

El equipo también podrd definir cambios de dormitorios, sin medir peticidén, en situaciones que pongan
en riesgo algun residente o por condiciones de salud que asi lo requiera u otras situaciones de este tipo.
El centro dispone de 4 pabellones los cuales se han dispuesto en general de la siguiente manera

12 piso

Sector A:

Dependientes fisicos con mayor cuidado médico (postrados severos o residentes en condiciones
inestables de salud agudas o crdnicas).

Numero de camas: 8
sala de transito (2 camas) Residentes con patologias agudas de mayor cuidado transitorio.
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sala de acompafiamiento (1 cama): Residentes en periodo termino de vida.

Sector B:
Dependientes cognitivamente moderados y severos
Numero de camas: 24

22 piso

Sector C:

Dependientes fisicos y deterioro cognitivo leve o moderado sin complicaciones médicas agudas o
cronicas.

Numero de camas: 16

Sector D:

Dependencia fisica moderada y leve, deterioro cognitivo leve o sin deterioro sin complicaciones médicas
agudas o crénicas.

Numero de camas: 24

Total plaza residentes: 70

Total camas en ELEAM: 75

*Las salas de transito y acompafiamiento son sdlo ocupados dependiendo del estado de salud de los
residentes, el numero de camas no refleja el numero de plazas disponibles en el ELEAM.

e) Declare y describa el enfoque que utilizara para garantizar la autonomia, la toma de decisiones en
diversos dmbitos e intereses de las personas mayores tales como, culturales, libertad religiosa o de
culto, quehaceres domésticos, pasatiempos, entre otros.

Se facilitard la participacion de los residentes segun el interés y opinién de cada uno, aquellos que
no se encuentren en sus facultades intactas, se realizaran pesquisas en conjunto a su familia,
persona significativa o considerando antecedentes de su historia de vida. En ningln caso se obligara
la participacién de la persona en las actividades que puedan llevarse a cabo al interior de la
residencia.

El ELEAM siempre garantizara a que las personas mayores sean libres de profesar la religion o el
culto que ellos deseen incluso se incentivard y acompafiara en las actividades, celebraciones, que se
deseen realizar en el interior de la residencia.

Asimismo, todos aquellos que ingresen al ELEAM se les consultara por sus preferencias, dejando
claramente establecido su opcién, bajo ninguna circunstancia se discriminara en virtud de su
decision.

Dado el enfoque comunitario que se quiere propiciar en el ELEAM, se promovera a que no solo se
realicen actividades religiosas en el interior, se facilitard y acompafiara cuando sea necesario a que
las personas mayores puedan acudir a entidades u organizaciones locales.
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5. Proyecto de ejecucion del Area de Integracion Sociocomunitaria de las personas mayores.
Para este punto considere el protocolo de desarrollo socio comunitario de SENAMA.

Nuestro objetivo principal es crear un entorno en el que las personas mayores se sientan valoradas,
respetadas y activas en su comunidad. Buscamos fomentar la participacion social y la interacciéon entre
generaciones a través de programas y actividades especificas, como talleres, grupos de apoyo, eventos
culturales y deportivos.

Este enfoque colaborativo nos permitira establecer alianzas con organizaciones locales, autoridades
municipales y voluntarios comprometidos, creando una red de apoyo integral para nuestros adultos
mayores.

a) Elabore una planificacion para el trabajo de vinculacion socio comunitaria, tales como: familia y/o
referentes afectivos, redes privadas o publicas, ademas la inclusion de las personas mayores en la red
comunitaria.

Plan de trabajo
Objetivo General

El objetivo general de nuestro proyecto de vinculaciéon sociocomunitaria es promover una participacion
activa vy significativa en la comunidad al fortalecer los lazos entre las personas mayores y su entorno.
Crear espacios inclusivos donde las personas mayores se sientan valoradas, escuchadas y respaldadas, y
donde puedan compartir su experiencia y sabiduria con las generaciones mas jovenes.

Nuestra finalidad es cambiar la percepcién del envejecimiento y promover la inclusién social de las
personas mayores, reconociendo su papel esencial en el tejido social y brindandoles las herramientas y
oportunidades necesarias para que participen plenamente en la vida comunitaria. Se trabajara para
construir una comunidad en la que todos sus miembros sean valorados y tengan un lugar importante en
la sociedad, independientemente de su edad.

Objetivos Especificos

- Conservar el vinculo con sus referentes significativos, y en el caso de no contar con uno,
proveérselo mediante el proyecto de padrinazgo a un tercero que cumpla con el rol socioafectivo,
que aporte al bienestar emocional de la persona mayor.

- Facilitar y motivar el proceso de comunicacion entre residentes y familia y/o persona significativa
con el propdsito de establecer relacion de corresponsabilidad y colaboracidén en las tareas de
apoyo al residente.

- Capacitar a referentes significativos y funcionarios en dos tematicas: Adulto mayor como sujeto
de derecho y Modelo de atencién centrada en la persona.
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Todas las estrategias y actividades seran ejecutadas bajo el contexto de fomentar la autodeterminacién,
es decir, que la persona sea agente causal de su vida. Algo que va mas alld de poder elegir ante varias
opciones. Un proceso complejo que se va construyendo a lo largo de la vida y que, en todas las personas,
y en especial en quienes, por su discapacidad o dependencia, requieren del apoyo del entorno.

Fortalecimiento socio afectivo en residentes con dependencia funcional y/o cognitiva

En el contexto de cuidados a personas mayores en situacién de dependencia, el plan de atencidn y vida
es un instrumento que pretende ir mas alla de los planes de cuidados individualizados donde se recogen
una serie de necesidades asistenciales, ofreciendo apoyos para que la persona, segun sus capacidades y
valores pueda seguir teniendo control sobre su vida y cuidados cotidianos. Lo mencionado es de suma
importancia para lograr de manera efectiva el objetivo de fortalecer redes socioafectivas y convierte al
modelo de atencién centrada en la persona en un instrumento de didlogo entre la persona mayor, su
familia, cuidadoras y profesionales del ELEAM. Todas las actividades orientadas a aquel logro inician a
partir del reconocimiento de la singularidad y globalidad de cada persona se pone de relieve la
importancia de conocer aspectos biograficos significativos de la persona, de identificar y visibilizar sus
capacidades, asi como de tener en cuenta sus preferencias en la vida, actividad y atencién cotidiana.

La realizacion de actividades cotidianas supone una fuente muy relevante para la estimulacién de las
personas: vestirse, conversar, cocinar, poner la mesa, etc. suelen ser actividades significativas para las
personas porque forman parte del modo de vida. Ademds, con su practica se ejercitan y fortalecen
habilidades funcionales, cognitivas y relacionales. Se trata, entonces, de proponer o mantener actividades
adaptadas a las capacidades, ritmos y deseos de cada residente. En el caso de personas con deterioro
cognitivo se han de desarrollar especiales esfuerzos para favorecer su implicaciéon en el acontecer
cotidiano. Es imprescindible entender las reacciones de las personas ante las propuestas que se le
formula, valorar las “pequenfias reacciones” como prestar atencion en cortos periodos de tiempo, sonreir,
hacer alguna secuencia de la actividad, etc.

Se trata, en definitiva, de crear entornos terapéuticos, estimulantes y también respetuosos con las
preferencias de las personas que viven en ellos. Para ello se trabajard en base a los siguientes
lineamientos del Modelo Centrado en la Persona:

- Actividades individuales se han de complementar con actividades con otras personas, ya sea
incorporando familiares, cuidadoras, profesionales y equipo directivo del ELEAM.

- Programar algunas funciones que ayudaran a mantener “una ruta de actividad” y evitar los
tiempos muertos, la desconexiéon y el aburrimiento. La organizacidon de actividades especiales
contribuye a romper la rutina. La celebracidon de un cumpleafios, una salida imprevista puede




58

constituir oportunidades de participacion y disfrute para personas mayores, familias, cuidadoras
y profesionales.

Por ultimo, se aprovecharan las oportunidades imprevistas, algo que surge de modo espontaneo. En la
vida no estd todo programado, ni organizado y en el Modelo de Atencidn Centrado en la Persona estas
actividades tienen gran valor. Son buenos momentos, ocasiones para pasarlo bien, huir de la rutina y el
aburrimiento, ademds de generar mayor sintonia entre las personas mayores, familias, cuidadoras y
profesionales del ELEAM.

ACTIVIDADES

- Diagnéstico de necesidades de los residentes.

- Monitoreo del vinculo a través de tutores y proyecto de padrinazgo.

- Citaciones a referentes significativos.

- Visitas domiciliarias.

- Encuentros familiares.

- Reuniones informativas.

- Realizacion de Planes de Atencién Integral (PAl).

- Evaluacion de los PAL.

- Charlas formativas con los Adultos Mayores, funcionarios, familia y/o referentes significativos.

- Realizacién de reuniones del consejo de residentes.

- Elaboracion y difusion del Reglamento interno y Carta de derechos y deberes.

- Evaluacion del Reglamento interno y Carta de derechos y deberes por parte de los AM,
funcionarios y referentes significativos.

- Entregay Socializacidn de “carta de derechos y deberes” con familiares, funcionarios y
comunidad.

- Conocer el Credo que profesan los residentes.

- Celebracidn y participacion de residentes de cultos Evangélicos, Misas y Liturgias de acuerdo a
su credo.

- Acompafiamiento para el buen morir.

- Actividades de animacion sociocultural.

- Celebracidn de fechas significativas: Cumpleanos, Dia de la Solidaridad, Pasamos Agosto, Fiesta
de la Chilenidad, Mes del Adulto Mayor.

- Reuniones del Club de Adulto Mayor.

- Apoyo a Club de AM en la postulacién a fondos de proyectos concursables.

- Caminata por el ELEAM o alrededores.

- Encuentros con agrupaciones.

- Promocidn, captacién y mantencién de voluntariado.

- Entrega del 15% de las pensiones de los AM o administrarlo en caso de que no pueda manejar
dinero.

- Registros de Intervencién de los PAI.

- Registro de las acciones y gestiones realizadas por el Trabajador Social.
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b) Presentar una estrategia de generacion y fortalecimiento de redes de apoyo sociocomunitarias,
describiendo la metodologia de como van a desarrollar estos procesos.

PLAN DE TRABAJO

(Fuente SENAMA 2016 del Protocolo de Desarrollo Comunitario)

ETAPAI
Diagnostico
Identificar las redes o instituciones existentes y contrastarlas con las necesidades detectadas en la

residencia.

1. Identificacién de redes comunitarias: a través del mapa de oportunidades.
2. ldentificacidén de necesidades de la residencia respecto de la vinculacidén socio comunitaria.
3. Priorizacion de las redes minimas.

ETAPA Il

Vinculacion o Fortalecimiento

Establecer contacto con instituciones y/o redes locales.
Organizar breves flujos de actuacion.

Seguimiento y evaluacion.
Registro.

PwwnNpeE

Mencionar también que, bajo el principio de la reciprocidad, en cada uno de los vinculos y dindmicas que
se generen, se instalardan acciones de difusiéon y educacidén comunitaria relacionada con tematicas
gerontoldgica y vinculacién con la red del territorio, tanto publica como privada. Todo en el marco de la
gestién de cuidado y promocion de las personas mayores como sujeto de derechos, teniendo muy
presente que las redes sociales actlan en contextos especificos, en grupos sociales especificos y que
también son diferentes para hombres y mujeres, siendo el diagndstico participativo el principal
instrumento aplicado en el ELEAM.

Luego ofrecer la gama de actividades a los y las residentes, ademds de fomentar permanentemente su
participacién, asi como también mantener sostenidamente en el tiempo el contacto con los distintos
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actores de la RED Comunitaria para conocer los nuevos programas, proyectos y beneficios que existen
para las personas mayores del ELEAM.

Importante también es mencionar que cada una de las personas mayores tiene intereses y habilidades
particulares, siendo los propios residentes del ELEAM quienes definan las actividades a bajo las que
participaran, tal como lo orienta el Modelo de Atencién Centrada en la Persona.

A continuacidn, y en base a la guia de estandares de calidad del ELEAM de SENAMA, el trabajo con la red
comunitaria se enfocara en lo siguiente:

AREA

INSTITUCION

BENEFICIOS PARA LA EL ELEAM

RESPONSABLE DE
ViNcuLO

SALUD

CENTRO DE
SALUD FAMILIAR
(CESFAM)
CONSULTORIOS/
ESTACIONES
MEDICAS

Inscripcidn de los residentes en
atencion de salud primaria.

Contar con atenciones médicas y
cuidados basicos en salud.

Gestidn de ayudas técnicas.

PACAM (programa de alimentacién
Complementaria).

GES, o acceso universal con garantias
Explicitas.

Participar de las instancias o
estrategias de participacion de APS
(Consejos, talleres informativos, OIRS,
etc.).

Inscripcidn en programa de atencion a
la dependencia severa, cuidados
paliativos u otro pertinente al
residente.

Examen de medicina preventiva
(EMPAM), Evaluacion Funcional del
Adulto Mayor (EFAM).

Programa salas ERA.

Programa de inmunizacion (vacunas).

EQUIPO
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Atencion de especialista segln

HOSPITALES corresponda. EQUIPO
CENTROS DE Acceso atencién de urgencia segln
URGENCIA Y POSTAS | corresponda. ENFERMERA/O
CENTRO DE SALUD | Atencién en salud mental y ENFERMERA/O
MENTAL psiquiatria. apoyo de
. . , TRABAJADOR
(COSAM) Entrega de informacion y asesoria. SOCIAL
Gestidn de ayudas sociales.
Formalizacién de clubes de adulto
mayor.
Vinculacidn con departamento de
organizaciones comunitarias.
Postulacion a proyectos para personas
mayores u organizacion de personas TRABAJADOR
mayores. SOCIAL
MUNICIPIOS InsFr!pC|on y participacién en ' TEREPAUTA
actividades de la comuna recreativas, OCUPACIONAL
culturales, politicas.
Inscripcidn en registro de discapacidad EQUIPO DIRECTIVO
o pueblos originarios. DEL ELEAM
Talleres informativos y espacios de
capacitacién para los funcionarios de
las residencias.
Vinculacidn a los comités de
SOCIAL emergencias.
TRABAJADOR
Asesoria judicial gratuita. SOCIAL
CORPORACIONES Consultas juridicas.
JUDICIALES EQUIPO DIRECTIVO

Tramitacidn gratuita de posesion
efectiva.

DEL ELEAM
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INSTITUCIONES
PREVISIONALES

Pensiones basicas solidarias de Vejez e
invalidez.

Aporte previsional solidario.

Pensiones (ex Cajas de prevision
social) Ej.: Empleados particulares,
seguro social.

Asignacion por fallecimiento.

TRABAJADOR
SOCIAL

TEREPAUTA
OCUPACIONAL

EQUIPO DIRECTIVO

EDUCACION

DEL ELEAM
Establecer nexo con IPS para
establecer trabajo conjunto.
Talleres informativos.
Cédula de identidad. TRABAJADOR

SOCIAL
Certificados de defuncion.

REGISTRO CIVIL Talleres informativos TEREPAUTA
' OCUPACIONAL

Acciones de voluntariado.

TRABAJADOR
Participacion intergeneracional. SOCIAL

COLEGIOS

Trabajos comunitarios.

Espacio de participacion e integracion
para los adultos mayores residentes.

EQUIPO DIRECTIVO
DEL ELEAM

INSTITUCIONES DE
EDUCIACION
SUPERIOR

Realizar acciones de bien comun para
las personas mayores.

Participar de comités técnicos
respecto de necesidades de las
residencias.

Promover informacién y conocimiento
a través de capacitaciones a
funcionarios de la residencia.

Generacion de convenios para el
desarrollo de practicas profesionales o
aporte de profesionales especializado
para el apoyo de servicios de la
residencia.

EQUIPO DIRECTIVO
DEL ELEAM
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PARTICIPACION,
ORGANIZACION

ORGANIZACIONES
DE PERSONAS
MAYORES (CAM,
UCAM, CONSEJO
DE MAYORES)

Visitas y realizacion de encuentros
participativos al interior de la
residencia.

Intercambio de experiencias
participativas con el Consejo de
mayores de la residencia o con los
residentes.

Apoyo en la vinculacién familiar o
significativa de los residentes con las
personas mayores.

Sensibilizaciéon y promocion de una
nueva imagen de la vejez en funcién
de la autonomia y la toma de
decisiones.

Promocion de la realizacion de
proyectos auto gestionados.

TRABAJADOR
SOCIAL

TEREPAUTA
OCUPACIONAL

VOLUNTARIADO

Promover la participacién social de los
residentes.

Mantenimiento y buen estado de
espacios de uso comun en la
residencia.

Vinculacion de la residencia con la
comunidad.

Apoyo en actividades sociales o civicas
de los residentes (votacion, visitas a
familiares).

Apoyo en actividades recreativas de
los residentes y sus familias.

Promocidn de la cultura de vejez y
envejecimiento.

Difusién local del ELEAM.

EQUIPO DIRECTIVO
DEL ELEAM
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Apoyo financiero o entrega de
recursos (mejoras en la residencia,

EMPRESAS recursos para actividades, entrega de EQUIPO DIRECTIVO
equipamiento, etc.). DEL ELEAM
Donaciones.

PRIVADAS Apoyo metodoldgico. SOCIAL

FUNDACIONES/

ONG. Difusién de informacidn. TEREPAUTA
Intercambio de experiencias OCUPACIONAL
innovadoras.

EQUIPO DIRECTIVO
DEL ELEAM
Apoyo emocional.

VECINOS, Apoyo en la realizacion de actividades

FAMILIAS O de la residencia.

PERSONAS g - TRABAJADOR

CERCANAS A LOS Apoyo en la gestion de tramites y SOCIAL

RESIDENTES. colaboracién de la familia o personas
significativas para servicios de los
residentes.

COMUNIDAD
Espiritualidad. TRABAJADOR

IGLESIAS Instancias de participacién SOCIAL
comunitaria.

CENTRO DE TEREPAUTA

CULTOS Encuentros participativos de apoyo. OCUPACIONAL

Ayuda voluntaria.

Apoyo en realizacidn de ritos
religiosos.

EQUIPO DIRECTIVO
DEL ELEAM
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c) Describa como desarrollara los procesos de elaboracion y difusion de los siguientes instrumentos:
Carta de derechos y deberes de las personas mayores y reglamento interno del ELEAM.

Objetivo general

Realizar de manera conjunta con los residentes y el equipo del ELEAM un marco regulatorio de
convivencia que propicie el respeto, la tolerancia y los deberes de cada uno de quienes residen y
realizan su trabajo diariamente.

Objetivo Especifico

Difundir carta de derechos y deberes a todos los residentes y trabajadores de ELEAM.

Actividades

1. Convocar a asamblea a los residentes del ELEAM para la elaboracion de la Carta de Derechos y
deberes de los residentes.

2. Se realizardn grupos de trabajo de 20 residentes donde se levantaran los principios que regiran
la carta de derechos y deberes.

3. Disefar estrategias de trabajo diferenciado con aquellos adultos mayores con algin grado de
deterioro cognitivo que no se encuentre en condiciones de participar activamente en las
reuniones.

4. Convocar a los residentes para la eleccién del consejo de residentes quienes representaran a los
adultos mayores en la eleccidn de puntos a abordar en el documento.

5. Residentes firmaran documentos, aceptando sus cldusulas y comprometiéndose a la vez a
respetarlas y cumplirlas. Fijando también en ellas sanciones para quienes las falten a lo acordado.

6. Enlos consejos de residentes se repasaran ambos documentos, cotejando las opiniones sobre el
cumplimiento del mismo por parte de los residentes, funcionarios y referentes significativos.

7. En cada uno de los ingresos, se citard previamente a los tutores idealmente con los nuevos
residentes para, realizar una induccién donde se les dara conocer el contenido de los documentos
ya mencionados.

8. Al concretarse nuevos ingresos se les entregard ademds una copia de ambos documentos,
firmando la aceptacién y recepcion de ellos.
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Estrategia de Difusion Reglamento Interno.

Con el propédsito de poder difundir de manera adecuada el reglamento interno, se iniciard con una
revision de este, entre el equipo del hogar, familiares, personas significativas y residentes.
Posteriormente a través de la entrega del reglamento y difusidn en espacios comunes y diario mural se
pretende dar a conocer.

1. Entrega de documento a cada usuario y familia al momento del ingreso.
2. Mantener reglamento interno en archivo correlativo.
3. Reuniones informativas con usuarios, familiares y equipo.

El Reglamento Interno, debe y serd actualizado una vez al afio, por el equipo gerontolégico con la
colaboracién de los trabajadores de trato directo, familiares que deseen participar y con los adultos
mayores residentes que tendrdn un rol activo en este proceso.

Dentro de lo planificado para la difusidn del futuro reglamento, se consideran las siguientes actividades:

Publicacion diario Mural y espacios comunes mds concurridos.

Entrega de documento a cada residente y familia al momento del ingreso.
Mantener reglamento interno en archivo correlativo.

Charlas informativas con residentes, familiares y equipo.

PwwnNRE

d) Identifique un proceso de trabajo en red que permita asegurar acciones de prevencion, mitigacion
y actuacion hacia las personas mayores y el equipo del ELEAM frente a eventuales situaciones de
riesgo y emergencia en el ELEAM o en el territorio en el cual se emplaza. De acuerdo al protocolo
de Elaboracion de Plan de Emergencia de SENAMA 2019.

Un trabajo en red frente a situaciones de riesgo y emergencia en el ELEAM, implican implementar
acciones de prevencién, mitigacidn y actuacidn, con tal de asegurar la integridad de las personas mayores
y los trabajadores.

Con tal objetivo se implementaran las siguientes acciones:

1.Medidas de Prevencion

I. Constitucion del comité de seguridad de la residencia

El Director Técnico sera el encargado de conformar y presidir el Comité de seguridad, por lo tanto, sera
el maximo responsable de su funcionamiento.
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Sus principales tareas seran:

Coordinar a toda la residencia con sus respectivos estamentos y participantes.
Establecimiento de las fases del plan de emergencias, tanto de manera interna como
externa.

Disefar e implementar el plan de emergencia.

Disefar las acciones concretas para la actuacion frente a los distintos tipos de emergencias
(protocolo contra incendios, aluviones, sismos, entre otros).

Mantenerse activo dentro de las instancias de seguridad del plan.

El Comité debe contar con la participacion activa de representantes de Carabineros, de
Bomberos y de servicios de salud, quienes deberan formalizar su participacién de
comun acuerdo entre las autoridades respectivas.

Il.Plan de Emergencia

Elaboracién de un plan de emergencia que contendrd: objetivos generales y especificos, actividades,
programas o guias de actuacidn, responsables de cada accidn, organigrama y mapa de evacuacion.

Se definen responsables por cada zona y area a evacuar.

Se elabora de un plano del establecimiento donde se detallen sistemas de alarmas,
sistemas de comunicacién, sistemas de extincidn, vias de evacuacién y zonas de
seguridad, almacenamiento de los tipos de combustibles, identificacién de lugares donde
haya material de aseo que sea inflamable.

Se dispondra de protocolos ante emergencias los cuales generaran una estrategia de
evacuacion clara y especifica para el ELEAM ante eventos como:

Emergencias de origen natural (tsunami, temporal de lluvia, terremoto, etc.).
Emergencias de origen técnico (incendios, escapes de gas, fugas de agua, etc.).
Emergencia de origen social (artefactos explosivos, componentes tdxicos en
manifestaciones sociales).

Ill. Activar redes de apoyo en Emergencias

Se deberd tener contacto con los distintos Equipos de emergencia y Salud de la ciudad, tales como

Bomberos, Carabineros, SAMU, Cesfam, etc., para dar a conocer la realidad del recinto y residentes,
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idealmente que puedan conocer las instalaciones, para optimizar los recursos en tales casos de

emergencia.

2.Medidas de Mitigacion

Las acciones de mitigacién deberdn ser internas y estaran dadas en cuanto a la optimizacion de recursos
en caso de Emergencias de cualquier tipo, para asegurar la integridad fisica y psicolégica de los residentes
y personal del ELEAM

- Abastecimiento de insumos en general (alimentacion, medicamentos, insumos de aseo y
desinfeccién, etc.)

- Recursos humanos, se tendrd en la medida de lo posible un grupo de trabajadores de llamado,
para reemplazos.

- Estrategia de racionamiento de bienes bdsicos (agua, alimentos, insumos basicos como pafales
y otros)

- Apoyo psicolégico a residentes y personal.

3.Medidas de actuacion

Se deberd aplicar metodologia ACCEDER en el cual estd basado el Plan de Emergencias.
La metodologia cubre las etapas fundamentales a tener en cuenta frente a una emergencia:
- Alertay Alarma
- Comunicaciones e Informacion
- Coordinacién y Evacuacidn
- Evaluacién primaria o inicial
- Decisiones
- Evaluaciéon secundaria y complementaria
- Readecuacién del plan
Cada etapa esta definida con un responsable por turno, asegurando la integridad de las personas mayores
y el personal del recinto.
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6. Equipo Directivo

La institucion postulante debera adjuntar curriculum vitae de:
= Director Técnico que dé cuenta de su perfil acorde al cargo, de la experiencia de trabajo con las
personas mayores.
= Director administrativo que dé cuenta de su perfil acorde al cargo y de su experiencia en el
trabajo de administracion, contabilidad, finanzas, entre otros cargos similares.

Se adjunta en Anexo 9

7. Experiencia institucional en el trabajo con personas mayores

a) Experiencia de la institucidn en la entrega de servicios de apoyo y cuidados a personas mayores.
(Describir brevemente y adjuntar antecedentes verificables. Incluir afios de experiencia)

Corporacién TRASENDI (Trabajo, Sentido y Dignidad) nace el afio 2018, formada por un grupo de
profesionales del ambito de la salud y social, en febrero de 2019 se constituye de manera formal.
TRASENDI es una Corporacidon con vasta experiencia en el disefio, gestion y ejecucidon de proyectos
sociales enfocados al adulto mayor.

Los profesionales que la conforman han desarrollado su trayectoria laboral en Hogares de Larga Estadia,
Centros de Salud Referencial, Municipalidades y Hospitales.

Nuestro propésito es contribuir, desde la sociedad civil, a mejorar la calidad de vida de las personas
mayores en Chile, promover su integracion y entregar un cuidado integral a aquellas personas mayores
que asi lo necesitan.

NUESTRA MISION

Ejecutar en conjunto con terceros, propuestas que formen como eje principal el cuidado integral de las
Personas Mayores del pais, especialmente de aquellas mas vulnerables.

NUESTRA VISION

Construir una sociedad igualitaria en oportunidades que respete, valore y cuide a cada uno de los
Adultos Mayores que la integran.
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NUESTROS VALORES

- Excelencia

- Respeto

- Dignidad

- Profesionalismo

TRASENDI se ha dedicado a colaborar con Organizaciones que buscan orientacién y apoyo en tematicas
del Adulto Mayor y personas vulnerables, siempre fiel a nuestra mision.

Referente a la experiencia institucional, como Corporacién se ha realizado las siguientes asesorias e
intervenciones:

Administracion ELEAM La Serena 2020

Corporacién TRASENDI, a partir de Febrero de 2020, asume la operacién del ELEAM La Serena, propiedad
del Servicio Nacional del Adulto Mayor con el objetivo es administrar el hogar de adultos mayores con
capacidad para setenta residentes, asumiendo un proceso administrativo que permitié el
funcionamiento e ingreso de adultos mayores de la regiéon que por razones econdmicas, sociales o de
salud requieren de un medioambiente protegido en el que se le otorguen cuidados especiales, dicho
proceso se desarrolla bajo el principio de la singularidad, amor y trato digno. Para llevar a cabo lo
mencionado anteriormente se trabajé desde el area administrativa, area de salud, equipo profesional y
area técnica, todo con el propdsito de que cada adulto mayor que ingrese al establecimiento pueda
habitar en un ambiente hogarefio y con los cuidados especializados correspondientes, resguardando en
todo momento sus derechos y por supuesto la dignidad de la persona mayor. Importante es mencionar
que el mismo principio aplica para todos los trabajadores que componen parte importante de la
operacion, contribuyendo dia a dia al mejoramiento de la calidad de vida del adulto mayores desde el
momento de su ingreso al ELEAM, siendo esta la cultura organizacional de la operacién.

Administracion ELEAM Huechuraba 2021

Corporacién TRASENDI, a partir de Marzo de 2021, asume la operacion del ELEAM Huechuraba propiedad
del Servicio Nacional del Adulto Mayor con el objetivo es administrar el hogar de adultos mayores con
capacidad para setenta residentes, asumiendo un proceso administrativo que permitié el
funcionamiento e ingreso de adultos mayores de la regién que por razones econdmicas, sociales o de
salud requieren de un medioambiente protegido en el que se le otorguen cuidados especiales, dicho
proceso se desarrolla bajo el principio de la singularidad, amor y trato digno. Para llevar a cabo lo
mencionado anteriormente se trabajé desde el area administrativa, area de salud, equipo profesional y
area técnica, todo con el propdsito de que cada adulto mayor que ingrese al establecimiento pueda
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habitar en un ambiente hogarefio y con los cuidados especializados correspondientes, resguardando en
todo momento sus derechos y por supuesto la dignidad de la persona mayor. Importante es mencionar
que el mismo principio aplica para todos los trabajadores que componen parte importante de la
operacion, contribuyendo dia a dia al mejoramiento de la calidad de vida del adulto mayores desde el
momento de su ingreso al ELEAM, siendo esta la cultura organizacional de la operacién.

Administracién ELEAM Valdivia 2021

Corporacién TRASENDI, a partir de 1 de Octubre de 2021, asume la operacién del ELEAM de Valdivia
propiedad del Servicio Nacional del Adulto Mayor con el objetivo es administrar el hogar de adultos
mayores con capacidad para setenta residentes, asumiendo un proceso administrativo que permitié el
funcionamiento e ingreso de adultos mayores de la region que por razones econdmicas, sociales o de
salud requieren de un medioambiente protegido en el que se le otorguen cuidados especiales, dicho
proceso se desarrolla bajo el principio de la singularidad, amor y trato digno. Para llevar a cabo lo
mencionado anteriormente se trabajo desde el area administrativa, area de salud, equipo profesional y
area técnica, todo con el propdsito de que cada adulto mayor que ingrese al establecimiento pueda
habitar en un ambiente hogarefio y con los cuidados especializados correspondientes, resguardando en
todo momento sus derechos y por supuesto la dignidad de la persona mayor. Importante es mencionar
que el mismo principio aplica para todos los trabajadores que componen parte importante de la
operacion, contribuyendo dia a dia al mejoramiento de la calidad de vida del adulto mayores desde el
momento de su ingreso al ELEAM, siendo esta la cultura organizacional de la operacién.

Se adjuntan antecedentes en anexo N.2 8

b) Describir los elementos que permitan dar cuenta de aprendizajes relevantes aportados desde la
experiencia previa de la institucidn en el trabajo con personas mayores.

A través de la administracidn de tres Establecimientos de Larga Estadia que actualmente Corporacion
TRASENDI opera en distintas regiones del pais, se consigna que dicha institucidon alcanza una vasta
experiencia tanto administrativa, como de cuidado hacia el grupo etario con mayor dependencia y
vulnerabilidad, desarrollando e implementando diversas estrategias de intervencidn centradas en sus
intereses, independiente de su condicidn fisica y cognitiva.

La experiencia obtenida hasta el dia de hoy nos ha permitido entregar un servicio con las siguientes
caracteristicas:

- Atencién que priorice la calidad de vida de la persona mayor.

- Direccionar la atencidn desde un modelo de Derechos que se cimenta sobre el principio de
autodeterminacién del residente poniendo énfasis en sus potencialidades y no asi en sus
déficits.

- Propiciar un ambiente calido y hogarefio, donde los residentes sientan que es un entorno con
dimensiones de hogar.
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- Generacién de vinculos con las distintas organizaciones de la comuna (CESFAM, Hospital,
Organizaciones orientadas a cultos religiosos, juntas de vecinos, Carabineros de Chile, Bomberos,
entre otras), permitiendo asi su participacién social activa independiente de su
institucionalizacidn.

Otro de los elementos que contribuyen a lograr un buen desarrollo de |la operacion de la residencia
colectiva, tiene que ver directamente con la conformacién de equipos consolidados de trabajo, siendo
determinante lo siguiente:

- Dirigir el quehacer diario hacia un clima que se sostenga bajo dos aspectos claves, como lo es el
respeto y trabajo en equipo.

- Orientacion al logro bajo el principio de la comunicacién.

- Reconocimiento de acciones por parte de los mandos medios y directivos, asi promover buenas
practicas.

- Mejora continua de procesos.

c) Describir la experiencia de la institucion en el trabajo de operacién de dispositivos residenciales
independientes del grupo etario atendido.

Corporacién TRASENDI ha desarrollado su trabajo operando residencias de larga estadia. Desde el afio
2020 que la organizacidn administra tres residencias en distintos puntos del pais:

- Regidn de Coquimbo ELEAM La Serena
- Regidn Metropolitana ELEAM Huechuraba
- Regidn de Los Rios ELEAM Los Rios

La totalidad de la experiencia administrativa y de cuidado se ha obtenido operando residencias de larga
estadia del estado de Chile, dichas operaciones de residencias con excelentes evaluaciones en las
supervisiones mensuales que realiza el Servicio Nacional de Adulto Mayor en las tres operaciones que a
la fecha Corporacion TRASENDI ejecuta.




