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I. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO

1. No. Contrato o convenio y afio: N° 786 afio 2022

2. No_m_bre d.eI contratista o Liliana Janneth Gil Rubiano

conviniente:

3.C.Co Nit 52.739.549
4. Plazo de Ejecucién Contractual

Fecha de Suscripcion: 11/01/2022

Fecha de inicio: 19/01/2022

Fecha de terminacion: 16/12/2022
5. Modificaciones Contractuales (Prdrroga, Adicion, Suspension o Modificacién)

Tipo Modificacion NUumero Tiempo (mes y dias) Fec_ha fj,e _Fec_ha d.?
Suscripcion Finalizacion
N/A N/A N/A N/A N/A

I BALANCE FINANCIERO

Concepto Valor (cifras en miles de pesos)
6. Valor Inicial del Contrato o convenio $47.461.600
7. Valor Adicion (es) $ 0
8. Valor Total del Contrato o convenio $47.461.600

9. Balance de pagos (cifras en miles de pesos)

Pago No 1. $1.736.400 Pago No 7. $ 0
Pago No 2. $4.341.000 Pago No 8. $ 0
Pago No 3. $4.341.000 Pago No 9. $ 0

"Toda impresién fisica de este documento se considera Documento no Controlado.
La version vigente se encuentra en el software SIGER.
El registro de datos personales en este formato, autoriza a la ARN para la recoleccion, almacenamiento y uso de los mismos.
En cumplimiento a la Ley 1581/12 y el Decreto 1377/13 y las deméas normas que modifiquen, adicionen o complementen.

Conozca la politica de tratamiento de los datos personales de la ARN a través del siguiente link:

http://www.reincorporacion.gov.co/es/atencion/Paginas/politicas.aspx”

26

Péagina 1 de



http://www.reincorporacion.gov.co/es/atencion/Paginas/politicas.aspx

CODIGO: BS-F-14

INFORME FINAL DE

ACTIVIDADES FECHA 11-12- | VERSION V-
2018 5

Pago No 4. $4.341.000 $ 0

Pago No 5. $ 0 Pago No 11. $ 0

Pago No 6. $ 0 Pago No 12. $ 0

10. Sumatoria de No. de Pagos $14.759.400

11. Saldo a Pagar $ 289.400

12. Valor Total Pagado $15.048.800

13. Saldo a Liberar $32.412.800

Il VERIFICACION DE LOS PAGOS REALIZADOS AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD

SOCIAL

En mi calidad de supervisor certifico que verifiqué las obligaciones del CONTRATISTA O
CONVINIENTE frente al pago de los aportes al Sistema General de Seguridad Social,
encontrando que el mismo se encuentra a paz y salvo.

IV DESCRIPCION DE LA EJECUCION DURANTE TODO EL PLAZO CONTRACTUAL

14. Actividad
establecida en el
contrato o convenio

Desarrollo de la Actividad

Actividad No 1. Orientar

las gestiones, el
seguimiento y la
fidelizacion de la

informacion para la
vinculacion a la oferta
institucional en salud de la

poblacién objeto  de
atencién, teniendo en
cuenta el enfoque
diferencial, étnico y de
género.

A inicio de afio se realiza revision del Procedimiento De Vinculacion
Y Orientacion Para El Acceso A Servicios De Salud (IR-P-05) y
retomar algunos elementos, este afio se continuo con el envi6 de la
base de salud de manera mensual, se logra en estos cuatro meses
ratificar su importancia, es una herramienta que me ha permitido
tener mayor informacion y control sobre los faltantes de afiliacién al
SGSSS y asi movilizar las gestiones pertinentes, a su vez es
importante para el profesional porque mes a mes va teniendo un
panorama de como se encuentra su poblacion en relacion con la
afiliacion y vinculacion al SGSSS, también con ello se logra la
informacion para el listado censal, en este periodo se reportan 239
personas para rotulacion de poblacion especial, esta herramienta
nos ha permitido como GT tener un indicador por encima de la media
nacional, ya que por medio de ella se logra prever situaciones y
realizar acciones oportunas en casos especiales que se detectan
con su revision y la base de salud se complementa con la revision
de las inconsistencias del indicador de salud, ya que las dos me
brindaron informacién importante para tener en cuenta en términos
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de gestién y movilizacién ante alertas existentes, nos encontramos
que con la revision juiciosa y minuciosa de dichas inconsistencias el
porcentaje real del indicador salud mes a mes ha ido subiendo y nos
encontramos muy cerca de lograr la meta del 100%:
Enero: Reintegracion 97.21% - Reincorporacion 97.20%
Febrero: Reintegracion 97.72% - Reincorporacion 98.46%
Marzo: Reintegracion 98.69% - Reincorporacion 99.15%
Abril: Reintegracion 98.92% - Reincorporacion 99.44%
Fuimos uno de las pocos GT que realiza el reporte de las
inconsistencias del indicador de salud, mes a mes, permitiendo en
Nivel Central encontrar situaciones que se estaban presentando a
nivel nacional y poder iniciar acciones preventivas o correctivas,
tarea que es dispendiosa, al igual que las revisién de la base de
salud, pero que vale la pena realizar por toda la informacién que
brinda, ademas se continuo con la estrategia del informe de
Hallazgos en salud, reporte que se envia mes a mes al equipo
primario y les permite saber en tiempo real como se encuentra el GT
en temas de afiliacion, también alli encuentran quienes son las
personas que no estan vinculadas al SGSSS, proceso, profesional y
gestionar adelantada al respecto, informacién que a mi me servia
para hacer seguimiento y revision hasta lograr la vinculacién, tareas
que como he mencionado implican una demanda de tiempo
significativa, pero justificable por la cantidad de informacién que se
puede obtener de alli, también esta buena practica se ha compartido
con los profesionales de salud a nivel nacional y algunos de ellos la
han adoptado y se han dado cuenta de sus beneficios.
Nuestro relacionamiento con SDS — aseguramiento, es vital, ya que
ese trabajo articulado nos ha permitido de manera agil implementar
medidas correctivas y también preventivas, las demas gestiones
como afiliaciones, traslados al régimen subsidiado nos ayuda a que
las personas puedan acceden a una EPS en la ciudad en la que se
encuentran viviendo. El 21 de febrero se tiene reunion de inicio de
afio para articulacion y nuevos acuerdos, en donde el GT
Cundinamarca con el proceso de Reintegracion Especial, ya no
enviara el listado censal de su poblacion en Bogota junto a nuestro
GT, se enviaran dos archivos distintos, desde cada GT, por cambios
administrativos, informacién que fue socializada a la SDS y se
mantiene que se envié a mitad de mes para mas practicidad de la
SDS en su procesamiento, quedan algunos compromisos en relacion
con los listados censales generales y preguntas que debemos
formular a Nivel central. En dicha reunién también se abordaron
temas como afiliaciones oficiosas y traslados a Bogota, en donde se
llegan a nuevos acuerdos en beneficio de todos; para estos tramites:
Afiliaciones, Movilidad, Traslado y portabilidad se estuvo orientando
y acompafiando al equipo con diferentes inquietudes, también se
asesora a los comparieros profesionales de salud de otros GT al
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respecto y se logré gestionar una capacitacion el 23 de febrero sobre
Introduccioén al Sistema General de Seguridad Social en Salud, tema
que les gusto bastante y les sirvié de encuadre, ya que varias de las
profesionales nuevas no tenian claridades sobre estos temas. El 3
de febrero se tiene la primera reunion de profesionales de salud en
donde se revisan las obligaciones contractuales y temas de
capacitacién para alinear el grupo entre febrero y marzo. El 10 de
febrero tuvimos capacitacion con alineamiento estratégico del
indicador de salud, espacio en el que consulte varias inquietudes
sobre los hallazgos de inconsistencias en el mes de enero y les
socialice a mis comparieros profesionales de salud la estrategia que
empleo para dicha revisién. El 11 de febrero tuvimos capacitacion de
continuacion sobre el indicador de salud y la induccién al
procedimiento de gestion en salud. En marzo se tiene reunién con
las personas que lideran en NC area de salud para revisar la
herramienta de inconsistencias en salud y como desde nuestra
postura, profesionales de salud, se ve y se diligencia, como lo
usamos, en dicho espacio las profesionales ajustan los lineamientos,
gracias a la informacién brindada. El 1 de marzo se tiene reunion con
NC y enlace de aseguramiento en NUEVA EPS, especialmente para
revisar el tema de documento cancelado, rotulaciéon — listado censal
y movilidad anticipada, llegando a acuerdos importantes para la
poblacion. Y en el mes de abril se hace un empalme juicioso con
indicaciones puntuales sobre las acciones de esta obligacién, en
donde se emplea un tiempo significativo no solo en la construccion
de un documento por escrito sino de la explicacion y demostracion
de las acciones particulares.

Actividad No 2. Brindar
acompafiamiento,

orientacion y pedagogia
para el acceso a los
servicios de  atencion
integral en salud y los
mecanismos de
exigibilidad del derecho a
la salud a los profesionales
asignados al Grupo
Territorial que  brindan
atencion y a la poblacion
objeto de atencidon del
Grupo  Territorial, con
énfasis en las personas
con discapacidad,
personas adultas mayores
y con enfermedades de

Esta obligacién también es una de las mas importantes y demandante
de la labor, desde enero se tenia se inician gestiones para las
jornadas pedagdgicas del afio que beneficiaran no solo a la poblacion
y sus familias sino a los profesionales. Como buena préactica, aunque
también implica tiempo de manera significativa, se realiza un reporte
de Gestiones del mes, ya que como mencionaba al inicio es una de
las obligaciones mas importante ya que hay mucha gestion por hacer
acd, entonces para términos de socializacién al equipo primerio y que
esta herramienta pudiera dar cuenta de las gestiones adelantadas y
visibilizar la labor, ya que se encuentra un bajo conocimiento del
equipo primario sobre lo que se realiza desde el rol del profesional de
salud y pese a que desde antes de ingresar a trabajar se solicita a
Coordinacién un espacio de revision del encargo que me hizo en
diciembre de 2019 y asi poder socializar las nuevas obligaciones
contractuales y la planeacion del afio en relacion con las acciones de
salud y encontrar mayor apoyo y respaldo, lamentablemente no se
logra, pero esto no es impedimento para mantenerlos informados
sobre las situaciones o acciones mas importantes del rol, ademas que
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alto costo; de acuerdo a lo
definido en la normatividad
y métodos operativos
asociados, y teniendo en
cuenta el enfoque
diferencial étnico y de
género.

realizar dicho cuadro de gestiones me permitia poder hacer
seguimiento sin perder del radar los casos y asi mes a mes, si era
necesario seguir gestionado y movilizando, especialmente con casos
que eran de fuera de la capital, donde implicaba mas actores en las
gestiones, casi el 80% de las gestiones que se lograron adelantar
estos cuatro meses fueron para Reincorporacién, encontrando
muchas barreras en la atencion, especialmente de familiares, nifios y
personas mayores, pero ni la edad ni la ciudad de residencia fueron
impedimentos para apoyarlos con las situaciones que presentaron,
también se continuo buscando el trabajo articulado con los
profesionales de salud para tener una mejor comunicacion y apoyo
entre nosotros, se realizaron gestiones para el GT, para los
facilitadores y Reintegradoras, gestiones a nivel nacional, y se estaba
muy atenta a las necesidades que se iban detectando para movilizar.
En el mes de marzo acomparie dos espacios con PAPSIVI de grupos
focales, en Reincorporacion el 9 y en Reintegracion el 16, escenarios
super importantes para exponer las barreras que se nos presentan en
la atencion de nuestra poblacion.

En abril se realiza escrito de las acciones y tareas puntuales, ademas
se realizar empalme con el profesional de salud nuevo en donde se
aborda: Gestiones barreras en salud: generalmente se tramitan con la
SDS, tener presente que debe vivir en Bogota, para realizar gestién
con la linea salud para todos, de alli ya gestione el contacto con la
coordinadora de la linea y también copio referente de poblaciones
especiales, la coordinadora delega el caso y la PPR/PER o Familiar
es contactado directamente por la SDS para coordinar la cita o indagar
en el caso y cuando ya esta cerrado, es decir solucionada la situacion
nos responden el correo con el cierre del caso, ha sido muy efectivo
en la mayoria de los casos, lo empleaba para subsidiado y
contributivo, sobre los datos que debe tener el correo que se envia a
SDS, comparti el correo que le envié a los compafieros en marzo, esa
informacion el profesional de salud la organiza y envia con los
soportes, que son muy importantes, también se compartié el proceso
de que ha adelantado desde NC con la SUPERSALUD y los espacios
de capacitacion, los cuales continuaran este afio y la idea es que las
personas continten adquiriendo el conocimiento y sean ellos mismos
quienes radiquen sus PQRSD directamente en los canales de
comunicacién, se comparte el link de la pagina.

En relacion con las jornadas pedagogias se proponen en modalidad
virtual, la mayoria, ya que hay algunos temas que serian interesantes
desde la presencialidad, se comparte la pieza comunicativa de la
capacitacién del 28 de abril con SDS sobre la Introduccién al SGSSS,
y se recuerda la importancia de coordinar la segunda parte para mayo
sobre acceso a los servicios de salud, para agosto se sugiere el taller
Entidades de control para PQRS-D (Linea salud para todos y
SUPERSALUD), brindo la informacion de contactos de dichas
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entidades para que pueda iniciar con el tramite y en octubre se
propone Derechos sexuales y reproductivos. También dentro de este
punto se brinda informacién sobre la Feria de salud, como fecha
tentativa esta el 4 de junio, pero si lo considera pertinente se podria
dejar para julio, para tener mejor tiempo para las gestiones, se brinda
informacion general al respecto, para elegir el lugar donde se realice
la actividad, es importante saber en qué localidad se tiene mas
poblacion activa y esta localidad se sugeriria para desarrollar la feria,
iniciar con tiempo en la gestion del lugar, se brinda informacion de que
tener en cuenta para hacer el oficio solicitando el espacio y como es
el tramite interno en el GT para la firma del oficio, se sugiere que sea
sabado, y que haga uso del operador para la gestion de refrigerios,
ello lo tramita con el operativo, se revisa el link con las propuestas de
las personas para la feria, para tener en cuenta sus opiniones, esta
base se comparte también para su revision minuciosa. Le indico la
importancia de registrar las asistencias grupales en los espacios de
capacitacién y la diferencia de planillas y como se reportan, también
esta la accién de capacitaciones a profesionales, en donde se sugiere
incluir a los compaferos en las que se tienen programadas para la
poblacion, como son temas de interés general estaria perfecto que los
facilitadores y las reintegradoras estuvieran en estos espacios, yo
habia gestionado una capacitacién de primeros auxilios psicolégicos
con MINSALUD, para el 7 y 8 de julio, entonces se hace de puente
para que el profesional de salud nuevo continle con el tramite con la
persona de MINSALUD vy a ella se le informa del cambio, comparto
los nimeros de teléfono, para almuerzos y refrigerios con el operador
gestionar el 1 de junio el formato, también se podria explorar el lugar,
se sugiere crear un link de inscripcidon con nombre completo, numero
de cedula, cargo, entidad y correo electrénico, para enviarselo luego
a la persona encargada para la certificacion de dicho curso. Se
especifica toda la gestion adelantada con CRAC - Centro de
Rehabilitacibn del adulto ciego, Pendiente sensibilizacién a
profesionales de salud, se han adelantado articulaciones con
Vanessa, Felipe, Rafael, quedamos a la espera de la respuesta de
CRAC sobre fechas, cada semana se envia consolidado el formulario
de remisién y se envia por aparte la regional, se envia datos de
contacto del subdirector para continuar en articulacién. Se comparte
el documento de gestiones realizadas en el mes, el cual se envia el
ultimo dia del mes al equipo primario, también se contextualiza sobre
los Ultimos casos y se explica el canal con NUEVA EPS de poblacion
especial para tramitar barreras u otras necesidades especialmente de
Reincorporacién. Este mes se acompafio a una PER que fue
trasladad a Bogota al Hospital Universitario Nacional, en donde se
oriento a su profesional de salud y en la capital se acompafio en el
hospital, donde se indago por tramites pendientes y estado de salud,
ya se encuentra de nuevo en Guaviare. El mes pasado detecte 3 PER
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en estado SUSPENSION POR MORA de NUEVA EPS vy realice la
consulta, ya que en el actual Estado de Emergencia Sanitaria no
deberia tener este estado, el mes pasado la EPS nos dio respuesta
que ya estaban en el Subsidiado, pero ello no se veia reflejado aun
en el ADRES, por ello se continué realizando gestiones, hasta que ya
los 3 PER quedaron en el subsidiado. Y a CRAC se han remitido 49
personas (6 Bogota, 24 cauca, 7 Narifio y 12 sin regional del GT Sucre
- Bolivar — Cérdoba).

Actividad No 3. Brindar
acompafiamiento en las
gestiones de articulacién
con entes locales vy
departamentales de
caracter publico y privado
para el acceso a la oferta
sociosanitaria y la
implementacion de
acciones en salud desde
el enfoque diferencial,
étnico y de género.

En Enero se estaba a la espera de la linea de este afio en relacion
con el Programa Capazcidades, entre tanto se realiza indagacién por
los certificados que estan pendientes para cargue en el SISPRO, que
para Bogota son 11 y de nivel central no hay respuesta, me remiten
a Ministerio de salud, entonces realizo la consulta directamente y
estoy en espera de respuesta. Se organiza la base que de nuevo se
enviara a los profesionales donde se indaga por personas con
discapacidad, adultos mayores y personas con enfermedad de alto
costo que han identificado entre su poblacion asignada, dicha base
se enviara en febrero cuando se realice la redistribucion de la
poblacion, esta base también tiene como fin, continuar identificando
alas PER para tramites de certificacion de discapacidad. Y se realiza
seguimiento y acompafiamiento algunas PER con discapacidad que
han tenido barreras en salud, las cuales se especificaban en el
cuadro de gestiones de dicho mes. En Febrero se realiz6 orientacion
a PER sobre los documentos para solicitar autorizacion de valoracion
para certificacion de Discapacidad, luego se informa al Facilitador de
la gestidn, se esta a la espera de todos los documentos para tramitas
autorizacion con SDS, el 23 de febrero se envié correo a los
profesionales sobre los documentos y el proceso para apoyar a
nuestra poblacion en este tramite tan importante. En cuanto a
rehabilitacién funcional se organizara seguimiento para iniciar en
Marzo a las PER certificadas y conocer avances y barreras al
respecto, se apoya el proceso de solicitud de cita con CIREC de PER
en NUEVA EPS vy logro cita para medidas y también apoyo por
dificultad que tiene con la EPS en la elaboracién de la prétesis y las
especificaciones, como la PER ya no se encuentra viviendo en
Bogota y se trasladé de GT se realiz6 empalme a la profesional de
salud del GT Meta para continuar con el proceso desde ARN. Con
PER que estd en hogar geriatrico y cuenta con Certificado de
Discapacidad, la facilitadora busca apoyo y acompafiamiento para
revision del caso, ya que se encuentra un deterioro significativo en la
PER vy la familia, un hijo, no se percibe muy comprometido en
acompafiar, se organiza asistir en compafiia de la facilitadora y el
familiar en el mes de marzo, también se orienta en autorizaciones
para citas con especialistas. Y en relaciéon con acciones de salud
mental, junto a la asesora de Corresponsabilidad y PAPSIVI se
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continuaron reuniones de articulacion para la implementacion de una
estrategia de salud mental con nuestra poblacion y en marzo se dara
inicio a los grupos focales tanto de reintegracion como de
Reincorporacién y también con SDS se explora el acompafiamiento
en talleres con la poblacion sobre derechos sexuales y reproductivos
para el mes de octubre. En marzo, el 7 de marzo se recibe la base
de Reincorporacién que identifica la poblacion con discapacidad,
enfermedad de alto costo y adultos mayores, en la que los
facilitadores reportan 49 personas con discapacidad de las cuales 40
ya tienen certificacion de discapacidad y 7 PER con quienes se debe
continuar sensibilizando, para abril seria prioridad establecer
contacto directo con ellos y explicar el proceso de certificacion, con
una de las PER, el 22 de marzo se remiti6 documentacion a SDS
para aprobacién de valoracion para certificacion de discapacidad. 6
personas con enfermedad de alto costo y 1 de ellas cuenta con
certificacién de discapacidad, con esta poblacion es importante hacer
seguimiento sobre sus procesos médicos y orientaciones ante
posibles barreras en el acceso a los servicios de salud y se cuenta
con 43 adultos mayores en el GT, 4 de los cuales estan certificados,
con ellos es importante revisar que procesos y situaciones medicas
se pueden apoyar. El 17 de marzo se asiste al encuentro de saberes
“Experiencias exitosas en la implementacién del Enfoque intercultural
en Sistemas y Servicios de salud a nivel nacional e internacional” en
el Ministerio de salud y proteccion social, espacio que aporte varios
elementos para la labor. En relacion con salud mental se acompanan
los espacios de grupos focales el 9 de marzo con Reincorporacion y
el 16 de marzo con Reintegracion, escenarios importantes en donde
expusimos las barreras que se presentan con nuestra poblacion en
la atencion en salud y se construyen propuestas de atencién que
parten desde las necesidades de ellos mismos. Y en abril se realiza
empalme por escrito y verbal, se encuadra que especialmente se
tiene en cuenta para el programa CAPAZCIDADES (Art. 26 de la
Resolucién 4309 de 2019, IR-F-99, IR-G-11 - Guia Para Acciones De
Atencion Durante La Etapa De Reincorporacién Temprana) como
accion importante esta la certificacion de discapacidad (Resolucion
113 de 2020), se deja lista de 11 PER con los cuales MINSALUD
debe hacer los arreglos por Fe de erratas para poderlos cargar al
SISPRO, para nuevas remisiones a la SDS para valoracion se explica
cémo es el proceso y en que partes entramos nosotros a apoyar, se
brinda contacto de la profesional de SDS a quien se le envia correo
con la base y una carpeta con Historia clinica, Certificado de
residencia, Copia de la cedula y Carta de solicitud de valoracién, todo
con contrasefia y en una carpeta con el nhombre de la persona, se
comparte pieza comunicativa con la que se puede apoyar para esta
accion, es la misma informacibn para Reintegracion y
Reincorporacion, se continua haciendo seguimiento a PER que
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estaba pendiente de valoracion, y la cual quedo para el 27 de abiril,
también el 23 de abril se remiten dos carpetas para autorizaciones
de valoracién y se envia correo al facilitador donde se le explica el
paso a paso a seguir para que logre hacer buen monitoreo y
acompafiamiento. Para consultar los certificados cargados en
SISPRO, el nuevo profesional de salud se sugiere, solicitar tener
acceso, con profesionales de NC, también se explica la importancia
de realizar acompafiamiento y orientacion en Rehabilitacion
Funcional / Integral — centros de rehabilitacion (Rehabilitacién
Funcional), hacer seguimiento de los procesos y temas o gestiones
en Salud mental y la importancia de generar gestiones con Programa
de armonizacién con las poblaciones negras e indigenas
(reintegracion y reincorporacion), Mujeres en el marco de derechos
sexuales y reproductivas, Poblacion en la ruta de reincorporacion,
Consumo de spa, Oferta adultas mayores, entre otros, se comparte
link del reentrenamiento de Capazcidades de este afo.

En total se alcanzaron a tramitar 3 solicitudes de autorizaciones para
valoraciones de Certificacién de discapacidad.

Actividad No 4. Brindar
acompafamiento

psicolégico breve a la
poblacién objeto  de
atencién del Grupo
Territorial y sus familias,
por demanday de acuerdo
con los lineamientos,
procedimientos y técnicas
definidos por la Entidad,
para aquellas situaciones
emergentes que pueden

desencadenar

malestares, crisis o]
urgencias de salud
mental.

Enero: Se realiza revision del Médulo 6 de la EMIS. Fortalecimiento
de habilidades clinicas y junto los profesionales de salud se hace una
exploracion de aspectos importantes a tener en cuenta en el
acompafiamiento psicoldgico breve y herramientas que se pueden
emplear. Este mes se realiza atencién a un PPR, poblacion de
atencion diferencial, quien esta pasando un momento dificil por
situaciones de seguridad, se informa a Coordinacion y Reintegradora
a cargo del caso.

Febrero: Este mes se realiza acompafiamiento a PER que tiene
situaciones de salud de sus familiares (nifios), son de otros GT y se
encuentran con sus familiares hospitalizados en Bogota, se realiza
principalmente gestiones y contencion emocional ya que no es nada
facil la situacion e incertidumbre que estan viviendo, especialmente
con el caso de la Sra. que tiene a su hijo en el HOMI ha requerido
acompafiamiento casi a diario. Se envia correo a Facilitadora el 23
de febrero con la contextualizacion de un caso que me remitié desde
el aflo pasado, pero la PER se ha mostrado evasiva y en las citas
que acordamos no llega y presenta alguna justificaciéon. Se deberan
organizar acciones con los consultorios psicolégicos u ONG de la
capital para la remision de casos especiales en salud mental, ya que
con las EPS el tramite puede ser demorado, este mes se trabaja en
articulacion con la asesora de corresponsabilidad y PAPSIVI para
una estrategia en salud mental, en donde en el segundo semestre en
el pilotaje se podra tener apoyo en dichas atenciones, es importante
tener presenta a la poblacion que lo requiere de manera individual
para que hagan parte de los grupos focales. Se cuenta con la linea
de WhatsApp actualizada de salud mental de Bogota.
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Marzo: Este mes se realiza acompafiamiento a PER que tiene
barreras en la atencion de su hijo y estan en proceso de diagnéstico
para trastorno del desarrollo con nifio de 30 meses, situacion que le
ha afectado significativamente, también se acompafia a PER,
asignada al GT Cundinamarca, quien tuvo a su hijo hospitalizado en
el HOMI por mas de 1 mes y con quien se realizaba contencién
emocional de manera frecuente por todas las situaciones
presentadas durante su estadia en la capital.

Y abril: En el empalme se indica que esta actividad se realiza por
demanda en coordinacién con los reintegradores y facilitadores que
identifiquen la necesidad de acompafiamiento psicoldgico breve en
alguna persona o su grupo familiar, se comparte el formato donde
nos dan a conocer los casos, el cual puede modificar si lo desea,
segun indicaciones del Reentrenamiento de este afio, nos informan
que son 6 sesiones en el afio, se sugiere dejar acta de reunién por
sesion, las actas se envian al expediente, esta actividad puede
realizarse con personas en reintegracion (regular, PAD- poblacion de
atencién diferencial y especial — justicia y paz, pero Bogota no tiene,
las atiende el GT Cundinamarca) y reincorporacién (dispersos), se
comparte el formato de consentimiento informado ya que fue
actualizado (IR-F-51), en concepto de Reintegracién — novedad de la
Dimension Salud se registra gestion y generalidades, solo para
Reintegracién, para Reincorporacion en la planilla de asistencia se
registra gestién y generalidades, para procesos de mayor alcance es
importante que se gestiones alternativas de atencion psicoldgica a
través del SGSSS u otros actores como universidades y ONG, Uso
de las lineas de salud mental 106 — WhatsApp, 3007549833, el
Médulo 6 del curso virtual de EMIS ofrece herramientas para el
ejercicio del rol, se comparte dicha informacién, se deja informacion
de una PER con quien es importante continuar sensibilizando para la
atencion.

Actividad No 5.
Implementar el tamizaje
en salud mental que
favorezcan el
reconocimiento y
comprension  de las
condiciones de salud

mental de la poblacion
objeto de atencion de
acuerdo a los
procedimientos

establecidos, y adelantar
las acciones pertinentes
segun los resultados del

EMP:

Enero:

Se realizo revision de las 31 personas de atencién diferencial en
estado Activo, que cumplen con el tiempo para aplicacion de EMP,
de las cuales 24 son objeto de aplicacion y ya cuentan con dicho
instrumento 7, faltando 17, los cuales deberan ser priorizados para la
misma este primer trimestre del afio.

Se realizo revision de las 50 personas, en estado Activo, que han
ingresa a la ARN desde

2020: 17 de los cuales 8 PPR ya cuentan con el EMP y faltan 9 PPR
2021: 31 en total y 26 que por tiempo aplican, de los cuales 6 ya
cuentan con el EMP y faltan 20 PPR que por tiempo aplican para
aplicacion.

2022: 2 que aun no aplican por tiempo.
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tamizaje (remisiones,
aportes para los Planes de
Trabajo, acciones en
salud desde lo territorial).

Es decir que de estos ingresos hacen falta 29, segun la informacion
de enero 2022.

Febrero:

Se genera agenda de atencién de 2 fechas por sede, pero solo dos
profesionales agendaron PPR para aplicacion de EMP, pese a haber
enviado base con priorizados de 2020, 2021 y 2022 de 29 personas
faltantes. Entre las 3 aplicaciones realizadas se encuentra 1 PPR que
se postulaba para culminacion en T1, 1 PPR de fase de estabilizacién
y 1 PPR que ingreso en 2020.

Se realizo revisién de las 73 personas, en estado Activo, que han
ingresa a la ARN desde

2020: 14 de los cuales 6 PPR ya cuentan con el EMP y faltan 8 PPR
2021: 54 en total y 10 que por tiempo no aplican, de los cuales 11 ya
cuentan con el EMP y faltan 46 PPR que por tiempo aplican para
aplicacion.

2022: 5 que aun no aplican por tiempo.

Es decir que de estos ingresos hacen falta 54, segun la informacion
de febrero 2022.

Se envia correo a las Reintegradoras para que tengan presente a su
poblacion para agendar.

Marzo:

Se genera agenda de atencién de 2 fechas por sede, una profesional
de Kennedy agenda a PPR para aplicacién de EMP, quien adn no
cumplia con los 3 meses iniciales de proceso, pero ya que ella vivia
en suba y habia llegado puntual a la actividad se decide realizar,
ademas de encontrar aspectos en su salud mental significativos.

Se realizan 9 aplicaciones de EMP en el mes, en su mayoria de
ingresos de 2020 a 2021.

Se realizo revision de las 86 personas, en estado Activo, que han
ingresa a la ARN desde

2020: 16 de los cuales 9 PPR ya cuentan con el EMP y faltan 7 PPR
2021: 57 en total, de los cuales 19 ya cuentan con el EMP y faltan 38
PPR

2022: 15 que aun no aplican por tiempo.

Es decir que de estos ingresos hacen falta 45, segun la informacién
de marzo 2022.

Se envia correo a las Reintegradoras para que tengan presente a su
poblacion para agendar.

EMP-R:

Enero:

Se solicita a tecnologia el apoyo con una base de los cédigos y asi
poder tener un panorama de la poblacion activa e inactiva que le hace
falta este instrumento para solicitar a las Reintegradoras
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agendamiento de dichas personas y avanzar significativamente en
las devoluciones faltantes.

Febrero:

En este periodo se realizan 2 devoluciones, 1 de PPR en fase de
estabilizacion y otra PPR para culminacion en T1, el concepto de la
actividad se envia a la Reintegradora por correo electrénico y se deja
consignado en el médulo de concepto en la actualizacién de la
dimension salud.

Se Propone agenda de atencion para EMP — EMP-R y EMP-C
Marzo 7 y 14 Kennedy

Marzo 2 y 9 Tunjuelito

Marzo 3 y 10 Antonio Narifio

Para los faltantes de EMP-R es mas sencillo revisarlos en el tablero
informativo a corte de 21de febrero hacen falta 157 PPR activos e
inactivos por devolucién.

Marzo:

En este periodo se realizan 2 devoluciones, para culminacion en T2,
el concepto de la actividad se envia a la Reintegradora por correo
electrénico y se deja consignado en el médulo de concepto en la
actualizacion de la dimension salud.

Se Propone agenda de atencién para EMP — EMP-R y EMP-C

Abril 7 y 20 Kennedy

Abril 6 y 21 Tunjuelito

Abril 5y 19 Antonio Narifio

EMP-R:

Enero:

Se solicita a tecnologia el apoyo con una base de los cédigos y asi
poder tener un panorama de la poblacion activa e inactiva que le hace
falta este instrumento para solicitar a las Reintegradoras
agendamiento de dichas personas y avanzar significativamente en
los confirmatorios si es el caso.

Febrero:
No se realizan confirmatorios en este periodo.

Marzo:
No se realizan confirmatorios en este periodo.

REMISIONES EN SALUD MENTAL:
No se entregaron en estos 4 meses.

OTROS:
Enero:

"Toda impresién fisica de este documento se considera Documento no Controlado.

La version vigente se encuentra en el software SIGER.

El registro de datos personales en este formato, autoriza a la ARN para la recoleccion, almacenamiento y uso de los mismos.

En cumplimiento a la Ley 1581/12 y el Decreto 1377/13 y las deméas normas que modifiquen, adicionen o complementen.

Conozca la politica de tratamiento de los datos personales de la ARN a través del siguiente link:
http://www.reincorporacion.gov.co/es/atencion/Paginas/politicas.aspx” Péagina 12 de

26



http://www.reincorporacion.gov.co/es/atencion/Paginas/politicas.aspx

CODIGO: BS-F-14

INFORME FINAL DE
ACTIVIDADES FECHA 11-12- | VERSION V-

2018 5

@ARN i

Se revisa esta obligacion contractual con los Profesionales de salud
de la ARN y se llegan a algunos acuerdos importantes como el
consignar los hallazgos de las actividades EMP, EMP-R, EMP-C y
Entrega de remisiones en salud mental, en el Médulo de Concepto,
actualizacion de la dimensién salud.

Febrero:

En los espacios de agenda de este mes una Reintegradora se
programo y revisamos sus casos en temas de salud, portabilidad o
traslados.

El 11 de febrero se reviso la base de postulados a culminacién en T1
y de 10 PPR solo con 1 se requiri6 actividad de EMP y EMP-R, las
restantes estaban al dia.

Marzo:

El 9 de marzo se recibe Reentrenamiento de tamizaje en salud mental
(EMP) a cargo de profesional en Nivel central — grupo de disefio.

Abril:

En el proceso de empalme se sugiere leer el instructivo (IR-1-20) para
conocer la informacién general del EMP, también se sugiere leer muy
bien las preguntas para conocerlas y familiarizarse con ellas, se
relaciona con la aplicacién, devolucion y confirmatorio de la prueba
EMP, que se realiza en el proceso de reintegracion (regular y de
Justiciay Paz - GAO), IR-F-47 consentimiento informado actualizado,
se brindan recomendaciones al momento de aplicar el EMP, para
aplicar el EMP por primera vez se debe hacer luego de cumplidos 3
meses de iniciado el proceso, el EMP se puede aplicar después de 6
meses, si tiene una aplicacion anterior, se registra en el concepto de
reintegracién — actualizacion Dimension salud el concepto o los
hallazgos de la actividad realizada (EMP, EMP-R, EMP-C), para las
devoluciones se sugiera priorizar dimensiones y metas para el PdT,
Concepto de Reintegracion, en los casos de las Remisiones en salud
mental consignarlo en el concepto de reintegracion — actualizacion
de la dimension salud y el seguimiento de dicha remision, Formato
de remision de salud mental IR-F-53. Para poblacion de atencién
diferencia NO se aplica el capitulo Ill (trayectoria) en el EMP, los
resultados son confidenciales, ante solicitud de informacion brindar
generalidades y consultar con NC, para estas actividades estaba
dejando agenda dos veces al mes en cada sede, se comparte
propuesta de agenda, la idea es enviar por correo electronico las
fechas de atencion del mes siguiente sobre el 15 del mes anterior,
ejemplo el 15 de marzo enviar informacion de la atencion del mes de
abril, ya que fue un acuerdo con las reintegradoras en febrero,
comparti correo sobre el agendamiento de las PPR para atencién, el
EMP-R y el EMP-C se podré realizar de manera telefénica, ya que
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hay horarios que se les dificulta a las PPR para la atencién
presencial, generalmente las PPR prefieren la actividad de 6pm en
adelante, de los EMP de los ingresos del 2020, 2021 y 2022 se
compartié base que cada mes se debe actualizar, los que estan en
color azul ya cuentan con aplicacion, para la aplicacion del EMP el
consentimiento informado y la hoja de respuestas se entrega a
gestion documental para el expediente de cada PPR, sugiero
entregar documentacion cada mes para no acumular o correr el
riesgo de perder dicha documentacion, para esa entrega se sugiere
asesorarse con el profesional de gestion documental de la sede a la
que te asignen, se comparte y comparte la base de resultados de
EMP desde la primera aplicacion al 2016, son dos bases, estas se
pueden consultar para el caso de EMP-R o incluso EMP-C, para las
aplicaciones de 2017 en adelante los resultados los encuentras en el
SIRR y se le explica como ingresar. Para los EMP-R o EMP-C que
se realicen de manera telefénica, se sugiere dejar la actividad en acta
de reunién, se comparte un ejemplo de acta, dicha informacién se
debe dejar en el médulo de concepto, en la novedad de la dimension
salud. Para la entrega de asistencias, se sugiere que el mismo dia
que se realicen las actividades se entregue las planillas al técnico 11,
no se puede pasar de 3 dias. Cada trimestre hay culminaciones y es
importante poder revisar como estan esas PPR en EMP, EMP-R y
EMP-C, sugiero revisar en asistencias los c6digos como primera
opcioén, para la actividad EMP, en una época se ponia el cédigo DC-
PdT, pero este cédigo también correspondia a otras actividades,
entonces en este caso es dificil saber si tiene aplicacién o no, solo
con la revision del cédigo, por ello comparti las bases de acumulado,
por alli se encuentran por nombre o coda si tiene o no EMP, si la
PPR tiene asistencia de EMP-R, es importante revisar en el SIRR
(concepto, caracterizacion, evaluacion de metas, evaluacién de PdT)
si hay informacién de los hallazgos de dicha actividad, sino no hay
informacion sugiero realizar EMP-C, en donde se especifique que no
cuenta con informacién del EMP.R y por ello se realiza el
confirmatorio. EIl EMP-C también se realiza cuando en el EMP-R se
encuentran alertas en salud mental, también se comparte el link de
le reinduccién sobre este tema y en dicho correo encontrara el
material de consulta sobre el tema.

Actividad No 6. Realizar la
postulacién de la
poblacién objeto  de
atencién que se encuentre
en componente
especifico y en
reincorporacion segun los
lineamientos establecidos

Enero: Este mes no se realiz6 acompafiamiento a postulaciones ni
se realizaron postulaciones a componente especifico, este afio se
continuara empelando el acta modelo que realice el afio pasado para
los casos de aprobacion a Componente Especifico, se identifican 3
PPR activas en el GT en componente y se acuerda con las
Reintegradoras asignadas realizar seguimiento el préximo mes sea
en el domicilio o en la sede para continuar con el acompafiamiento a
esta poblacion de manera integral. En este periodo no se realizan

"Toda impresién fisica de este documento se considera Documento no Controlado.

La version vigente se encuentra en el software SIGER.

El registro de datos personales en este formato, autoriza a la ARN para la recoleccion, almacenamiento y uso de los mismos.
En cumplimiento a la Ley 1581/12 y el Decreto 1377/13 y las deméas normas que modifiquen, adicionen o complementen.
Conozca la politica de tratamiento de los datos personales de la ARN a través del siguiente link:

http://www.reincorporacion.gov.co/es/atencion/Paginas/politicas.aspx”

Péagina 14 de

26



http://www.reincorporacion.gov.co/es/atencion/Paginas/politicas.aspx

@ARN i

CODIGO: BS-F-14

INFORME FINAL DE

FECHA 11-12- | VERSION V-
2018 5

ACTIVIDADES

por la Entidad y brindar
acompafiamiento a los
profesionales asignados a
los participantes en la

concertacién y la
ejecucion de los
respectivos planes de
trabajo, teniendo en
cuenta el enfoque
diferencial, étnico y de

género

postulaciones y orientaciones para exoneracion de acciones de
Servicio Social.

Febrero: Este periodo se realiz6 acompafiamiento a PPR de
componente especifico en el Hogar en el que vive recientemente la
Fundacién camino a la luz , espacio en el que se trabaj6é con la
Reintegradora y la hermana de la PPR, quien presenta discapacidad
multiple, queda en enlace para visitar a la PPR cada mes sin
necesidad que este la hermana y asi poder acompafiarlo mas
personas, se revisan temas generales de salud y se encuentra como
necesidad solicitar apoyo de SDS para retiro de sonda gastrica, que
le pusieron a inicios de 2020, dicho apoyo se solicito el 18 de febrero
y el 21 ya habian contactado a la hermana para iniciar tramites, se
encontraba muy agradecida. Con la Reintegradora de otra PPR en
componente especifico se coordinan acciones para atencion en
marzo, ya que el sr ha tenido sintomas gripales y en marzo en la
atencion en la sede se le informa de acciones que habiamos
acordado en noviembre de 2021 sobre enlace con huerta comunitaria
de san Cristébal apuntando a su proyecto de vida, proyecto
productivo y potenciar factores de proteccién y la idea es poder
realizar dicho enlace o articulacion en abril acompafiandolo hasta el
lugar. Y con la otra PPR de componente especifico se solicita apoyo
de la reintegradora para coordinar atencion conjunta en marzo. No
se realizan postulaciones a componente especifico ni para
exoneracién de servicios social. Se asesora a comparferos
profesionales de salud sobre los beneficios y tiempos de las personas
en componente especifico, se comparte acta de reunién donde esta
especificado cada beneficio y accion.

Marzo: Este periodo se realiz6 acompafiamiento a las 3 PPR activas
en Componente Especifico con quienes se revisan temas generales,
con uno de ellos se logra espacio familiar, y con otro de ellos se
buscan opciones de vinculaciones comunicativas como es el caso de
huertas urbanas, ya que la PPR tiene una huerta caseray el tema de
la agroecologia es de su interés, ademas de ver este aspecto como
una posible idea de negocio para su BIE. No se realizan
postulaciones a componente especifico ni para exoneracion de
servicios social. En relacion con el proceso de certificacion de
discapacidad en Reincorporacion se envia el 22 de marzo a SDS
documentos de una PER para autorizacion de valoracion, se esta a
la espera de respuesta, también se le envia correo a Facilitador
recordando que a finales del afio pasado habia enviado una
informacion, pero estaba incompleta, para que por favor la revisaran
y enviaran de nuevo. Con la base de las personas de Capazcidades
se revisa, se completa, y esta ha sido una herramienta que permite
tener el dato de las 50 PER certificadas y activas en nuestro GT. El
23 de marzo se recibe reentrenamiento en el programa
Capazcidades, dejando claridades del nuestro rol en dicho programa.
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Abril: En el proceso de empalme se especifica que esta obligacion se
relaciona con la postulacion y seguimiento al acompafiamiento
psicosocial con componente especifico en coordinacién con las
reintegradoras que tengan la poblacion asignada, IR-F-39, IR-P-19y
Documento interno sin codigo, se llama: Documento de apoyo para
la identificacion, postulacién, clasificacion y seguimiento del
acompafiamiento  psicosocial con componente  especifico,
informacion que debera ser consultada para comprender mejor el
contexto del acompafiamiento, la postulacion se realiza los 5
primeros dias del mes, en el médulo Enfoque ruta de Reintegracién
de la PPR, se sugiere realizar Acta de reunion informando sobre la
aprobacion de componente, comparto un ejemplo de acta en donde
se encuentra toda la informacién y solo es ajustar desde cada PPR,
se cuenta con temas macro como: Contexto del Acompafiamiento
Psicosocial con Componente Especifico, incluido el AER, fecha de
aprobacion y fecha final del apoyo (78 meses), Acciones de Servicio
Social y Acceso al Beneficio de Estimulo Econdémico a la
Empleabilidad, el seguimiento a las personas activas en componente
se realiza de manera mensual, se sugiere dejar concepto de dicho
seguimiento en concepto de reintegracion, en el GT hay 4 en este
momento y se brinda el contexto y gestiones de cada uno, dicho
seguimiento se registra en Concepto de reintegracion, se reporta
informacion sobre las PPR asignadas activas en componente
especifico, se relaciona con el analisis y la postulacién de las PPR a
la exoneracion de servicio social -Reintegracién, IR-P-17, el
profesional de salud revisa el acta de postulacion para exoneracion,
se compartio un ejemplo de acta de exoneracion, la reintegradora es
quien postula los 5 primeros dias habiles de cada mes, segun el
procedimiento, aunque si lo desea realizar el profesional de salud no
hay problemay se recuerda que para mayo se deberd tramitar dicho
postulacion a componente con una PPR.

Actividad No 7. Dinamizar
las actividades que
permitan la socializaciéon e
implementacién de la
Estrategia Multimodal de
Incidencia  en Salud
Mental (EMIS), a través de
actividades periddicas de
apropiacion de nociones
conceptuales,
metodolégicas y
operativas.

Enero: Este mes se realiza organizacion de grupos de trabajo con los
Profesionales de Salud a nivel nacional y se articula el trabajo para
poder generar herramientas y actividades para abordar la EMIS con
los profesionales a lo largo del afio, como programacion inicial se
tiene realizar los cinco médulos de la siguiente manera:
Marzo -Modulo 1 El sentido de la Reintegracion y
encuentros humanizantes
Mayo -Modulo 2 Tejiendo el sentido, crisis y transiciones
Julio -Modulo 3 Inclusién e intervencién con familias
Septiembre -Modulo 4 Grupos de apoyo, Dinamicas
colectivas y tejido social
Noviembre -Modulo 5 Lectura compleja de territorio y
gestién de redes
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Febrero: Este mes se realiza en grupo la propuesta de actividades
correspondiente al Modulo 2. Tejiendo el sentido, crisis y
transiciones, seguln organizacion del mes de enero y se coordina
nueva fecha de reunién con todos los profesionales de salud para
socializaciéon de todas las propuestas y con ello iniciar en marzo la
implementacion y se solicita el espacio a la coordinadora del GT para
la reunién de equipo del mes de marzo, ya que los meses que
trabajare EMIS con el equipo seran: marzo, mayo, julio, septiembre
y noviembre.

Marzo: En este periodo no se logra iniciar con la esta actividad, ya
que se continua en coordinacion a nivel nacional con la organizacion
de cada médulo, al interior del equipo se revisan tareas y se realiza
propuesta de actividades de cuatro temas macro del médulo 2: 1.
Arcos de transformacion, 2. Herramientas practicas, 3. Reflexion
sobre la ruta de reintegracion personal y 4. Principios y herramientas
para el trabajo en crisis y transiciones. El 2 de marzo se recibe
reentrenamiento de la estrategia EMIS.

Abril: En el empalme se brindan indicaciones al respecto al nuevo
profesional de salud: Los profesionales deben servir como
facilitadores del proceso de implementacion de la EMIS en sus GT,
favoreciendo espacios de socializacion, capacitacion e
implementacién de dicha estrategia, es importante generar iniciativas
que involucren la EMIS en el acompafiamiento a la poblacién, con el
fin de movilizar temas importantes para el GT, se sugieren
actividades bimensuales, se propone aprovechar las reuniones de
equipo para implementar algunas de las actividades, se organizaron
grupos de trabajo con los profesionales de salud y nos dividimos los
modulos para proponer actividades, esta pendiente la socializacién
de dicho trabajo y empezar a implementarlo en los GT, son 5
maddulos, entonces luego de que tengas el material el profesional
elige en que mes lo implementa y si desea realizar las actividades
que propusieron los compafieros o crear las propias, se propone a
los comparfieros Profesionales de salud crear una carpeta compartida
para ir subiendo estas actividades y no seguir atrasando mas su
implementacién, comparti el link para ingreso a EVA para revisar toda
la informacion de EMIS, esta informacién de EMIS esta dirigida a
Reintegracién, pero eso no quiere decir que en los espacios de
capacitacién o socializaciéon no se incluyan a los facilitadores, es
importante, comparto el link de la reinduccién y correo con material
de apoyo.

Actividad No 8. Apoyar la
implementacion de la
estrategia de cuidado al
equipo de colaboradores
del Grupo Territorial de

Enero: Se realiza de nuevo los Resultados de la aplicacion de la
encuesta ‘Fuentes y sefales de desgaste psicosocial y recursos de
afrontamiento en empleados publicos y contratistas’ que entrega
CEDAVIDA, luego de las jornadas realizadas en el 2021, informacion
muy importante para la planeacién de acciones que aporten al GT en
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acuerdo con las
necesidades y alternativas
identificadas, y de
acuerdo a los

lineamientos establecidos
por la Entidad, teniendo en

cuenta el enfoque
diferencial, étnico y de
género.

su Autocuidado desde este rol, del Profesional de Salud, en donde
de manera quincenal se enviara informaciéon con el nombre de la
Estrategia Permanecer y Fluir y alli se encontraran informacion
general, definiciones, estrategias, ejercicios, herramientas, etc. que
aporten a su autocuidado, ya que para cuidar de otros debo cuidar
de mi y también el desarrollo de 5 jornadas, de descompresion
emocional, que apuntan a brindar herramientas en las dimensiones
del cuidado y se plantean de la siguiente manera:

Febrero: Dimensién Fisica - Actividad Fisica — Clase de Rumba con
todo el GT en un parque cercano a una de las sedes

Abril: Dimensién Relacional - Personas Toxicas

Junio: Dimensién Mental - Ideas Irracionales

Agosto: Dimension Emocional - Pensamientos Positivos

Octubre: Dimension Espiritual / Existencial - Meditacion -
Mindfulness

Febrero: En este periodo se hace revisién de la Dimensién Fisica y
se organiza actividad para el equipo, en donde por medio de una
clase de Rumba se motivara a los compafieros a brindarles
herramientas para poner en practica y no descuidar su cuerpo, se
elige informacion y se solicita apoyo de enlace de comunicaciones
para unas piezas comunicativas en relacion con la estrategia
Permanecer y Fluir y también se crea boletin sobre la importancia de
monitorear el desgaste, el cual no se logra enviar ya que no se cuenta
con la totalidad de la informacion de los integrantes del GT, ya que
es importante que esta informacion llegue a todo el GT, entonces
mientras me dan respuesta de dichos correos solicito también apoyo
a enlace de comunicaciones para revision del boletin y adecuacion
segun la linea de comunicaciones de ARN Bogot4, ya que este tipo
de informacién se enviara cada quince dias, con informacion,
ejercicios, herramientas, etc.

Marzo: El 23 de febrero envido al enlace de comunicaciones
informacion con el primer boletin que deseo compartir con los
comparieros del GT de nombre Monitorear el desgaste, ya que desde
alli se podra iniciar con el reconocimiento personal y poder apoyar
con herramientas que permitan disminuir dicho desgaste, este mes
de marzo se recuerda esta tarea, ya que en Enlace queria incluir en
el Boletin que realiza del GT vy articular la propuesta. En siguiente
boletin es la lista de chequeo y los recursos protectores, en relacion
con la lista de chequeo se solicita a NC. Se comparte cada semana
del mes de marzo piezas comunicativas relacionadas con la
importancia del cuidado como forma de sensibilizar al equipo y
recordar que debemos cuidar de nosotros primero para poder cuidar
de otros. Para abril se enviaran las siguientes piezas comunicativas
en relacion con la dimension fisica, actividad que se realizé en el mes
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de febrero con el equipo, y se busca tener el espacio en la reuniéon
de equipo para poder trabajar la dimension relacion.

Abril: En el empalme realizado al profesional de salud nuevo, se
contextualiza que esta obligacion es servir de apoyo cuando se
desarrollen actividades de cuidado con el equipo de funcionarios y
contratistas del Grupo Territorial, participar en los encuentros de
transferencia de la estrategia de cuidado psicosocial para
funcionarios y contratistas de la ARN, liderar iniciativas que
conduzcan al bienestar del equipo de trabajo, habrd jornadas de
cuidado al cuidador lideradas por nivel central donde apoyamos
desde el GT, revision de las recomendaciones que dejo cedavida
para tener mayor contexto, se sugiere realizar el M6édulo EVA para
tener mayor contexto sobre la estrategia. En febrero se abordé la
dimension Fisica, se han compartido piezas comunicativas sobre la
importancia de esta dimension, en el boletin del GT, junto al enlace
de comunicaciones le estaba enviando articulos o imagenes para
publicar en dicho boletin y asi llegar a todos los compafieros del GT.
De cada dimensién se sugiere acompafiar con piezas u otra
estrategia a parte de los espacios con los comparfieros. Comparti las
dimensiones de la estrategia y los temas propuestas, que si
considera pertinente se puede modificar, también comparti el link de
la grabacion y correo con el material de apoyo.

Actividad No 9. Presentar
en forma oportuna la
informacion que le solicite
el supervisor del contrato y
participar o  elaborar
aquellos informes
relacionados con el tema
de salud (fisica y mental) u
otros que por su contenido
y naturaleza estén dentro
del ambito del objeto
contratado.

Enero: En relacién del seguimiento al Plan Nacional de Vacunacion
contra COVID-19 se esta en la revision de la informaciéon que se
habia enviado por grupos etario, mayores de 60 afios, grupo de 50
afos, grupo de 40 afos, grupo de 30 afios y mayores de 18 afios,
informacion que se actualizara y se enviara de manera quincenal
como recordatorio a la importancia de registrar y/o actualizar en el
ARPA dicha informacion y continuar con la sensibilizacion de la
misma, a su vez se recordara la importancia de continuar con el
registro de sintomas Covid. Se entrega informe de actividades del
mes y se entrega el 31 de enero un reporte de las gestiones
adelantadas en el mes, ya que se realizan gestiones desde distintas
areas en beneficio de la poblacion, en dicho reporte se especifica en
un cuadro por proceso, fecha, gestién y resultado.

Febrero: En relacién del seguimiento al Plan Nacional de Vacunacion
contra COVID-19 se esta en la revision de la informacién que se
habia enviado por grupos etario, mayores de 60 afios, grupo de 50
afios, grupo de 40 afios, grupo de 30 afios y mayores de 18 afios,
informacion que se actualizara y se enviara, se esta en la espera de
los nuevos lineamientos o directrices al respecto, en capacitaciéon
que se tuvo el 23 de febrero se indago por el caso de las PER que
se vacunaron en Cuba y con la informacién se envié correo
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inmediatamente a los facilitadores informandoles el paso a seguir. Se
entrega informe de actividades del mes y se entrega el 28 de febrero
un reporte de las gestiones adelantadas en el mes, ya que se realizan
gestiones desde distintas areas en beneficio de la poblacion, en
dicho reporte se especifica en un cuadro por proceso, fecha, gestion
y resultado y durante el mes y a medida que surgen se va informando
a la Coordinacion sobre los casos que de otros GT se acomparia en
la capital.

Marzo: En relacion del seguimiento al Plan Nacional de Vacunacion
contra COVID-19 se continua en reentrenamiento recibiendo los
lineamientos, a nivel nacional somos el segundo GT con mayor
gestiéon de registro en Arpa sobre vacunacion, pese a ello se debe
continuar reforzando la labor de manera puntual, se esta a la espera
de la directriz de la actualizacion del instrumento del ARPA para el
registro de la dosis de refuerzo. El 23 de marzo se envia invitacién
para capacitacion con MINSALUD sobre vacunacién, no solo se
busca que la poblacion objeto asista, sino que los compaferos del
GT también y actores externos, ya que la informacion es vital conocer
no solo desde la labor sino desde lo personal, familiar y comunitario,
el 24 de marzo se solicita apoyo del enlace de comunicaciones para
generar la pieza comunicativa para dicha actividad el 6 de abril. Se
entrega informe de actividades del mes y se entrega el 31 de marzo
un reporte de las gestiones adelantadas en el mes, ya que se realizan
gestiones desde distintas areas en beneficio de la poblacion, en
dicho reporte se especifica en un cuadro por proceso, fecha, gestion
y resultado y durante el mes y a medida que surgen se va informando
a la Coordinacién sobre los casos que de otros GT se acomparia en
la capital.

Abril: En el proceso de empalme se especifica que esta actividad se
relaciona con hacer andlisis de informacién para el ejercicio de su rol,
se plasma el Seguimiento covid y seguimiento al Plan nacional de
vacunacioén, se sugiere leer muy bien los correos donde estan las
indicaciones a tener en cuenta, en este punto es muy importante
hacer seguimiento que TODAS las PPR/PER activas en el GT tengan
registro en ARPA de plan nacional de vacunacion covid, nuestro GT
€s uno con mayor porcentaje de avance en el registro, pero aun asi
no supera el 50%, por ello se debe continuar en la busqueda de
estrategias que den resultados acertados en dicho registro.

Actividad No 10.
Desarrollar las demas
actividades que le sean
asignadas de acuerdo al

Enero: El 20 de enero se asiste y participa de la Primer Reunion de
equipo del GT Bogotéa y se continua con la orientacion de la PDC que
era de Componente Especifico para el tramite de su BIE, con
segundo desembolso, pero no avanza significativamente con el
reintegro a la Universidad.
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del

presente

Febrero: El 7 y el 22 de febrero se asiste a reunion virtual con
PAPSIVI para la articulacion de la estrategia en salud mental. El 22
se asiste a sensibilizacion sistema integrado de gestion — SIG. El 23
se asiste a la socializacién de la resolucién GAO — PAD y se plantean
algunas dificultades y necesidades con esta poblacion. El 4 de
febrero la Coordinadora del GT Bogotd me solicita el
acompafiamiento para liderar la linea estratégica de familia y el 10
de febrero tengo empalme con la profesional que habia estado
liderando este espacio y sus dos estrategias comunitarias Amiguitos
ARN y Crianza con Amor. El 16 de febrero se realiza la primera
reunion de la linea estratégica en donde se escuchan las propuestas
y se organiza cronograma del afo, diferenciando actividades por
estrategia, en este espacio nos acompafa asesora de ruta para
diligenciamiento de instrumento que tiene por objeto apalancar el
indicador, el 17 de febrero se elabora y envia propuesta de la linea
estrategia de familia a la Coordinadora del GT. Y el 25 de febrero en
el espacio de equipo estratégico socializamos la propuesta de
familia, también solicite a la coordinadora con anticipacibn me
regalara 5 minutos para socializar mi propuesta del trabajo de salud,
ya que no es una linea estratégica, pero hace parte de los
indicadores y es vital contar con el apoyo del equipo para continuar
manteniéndonos por encima de la media nacional, ademas del resto
de topicos importantes desde el area de salud. y el 28 socializo en la
Reunién de Reintegracion aspectos importantes en el
diligenciamiento de la base de salud y también se esta en la reunion
sobre el indicador de familia.

Marzo: Sobre la linea estratégica de familia: el 1 de marzo se tiene la
segunda reunidn del equipo, en donde se realiza lectura del acta
anterior, revision de acuerdos y planificacion de la actividad del mes
de marzo, la actividad de apertura del comité, la cual se desarrollé el
5 de marzo, en el Parque Metropolitano el Tunal contando con una
asistencia en promedio de 20 personas y la participacion de
Atrapasuefios, desde febrero se estan realizando gestiones para la
actividad de abiril, en el marco de la celebracion del dia del nifio: El
16 de febrero de 2022, una de las profesionales me comparte el
contacto de Bomberos para iniciar la gestion para el mes de abril, el
17 de febrero me pongo en contacto con el enlace de Bomberos,
quien me informa que hay un equipo designado para este tipo de
actividades con nuestra poblacion y que tienen mi contacto, que ellos
le escribirian, el 1 de marzo de nuevo le escribo para informar que
no habia sido contactada, que si por favor le comparte algan niimero
de teléfono, desde este mismo 1 de marzo me contacto con la
persona encargada, con quien inicialmente se buscé un espacio de
reunion presencial, en la estacion de Bomberos de Kennedy, pero el
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cruce de agendas no lo permitié, via WhatsApp se comunica el
objetivo del contacto y el espacio, en donde desde Bomberos me
explica que esa dependencia para el taller seria con la academia, que
ella nos ayudaria como puente, para el martes 15 de marzo se
acuerda reunién virtual y se convoca también al comité para su
participacion en dicho espacio, la reunién se realiza el miércoles 16
de marzo en donde se dejan algunas puntualidades (remitirse a acta
de Reunion con Bomberos), este mismo 16 de marzo se realiza
organizacién de proyeccion de carta para ser enviada a Bomberos
donde se solicite el taller de Bomberitos en el Territorio para el 2 de
abril, se realiza base postulacién en un link para la inscripcién de los
nifios, envié solicitud de pieza comunicativa a Enlace de
Comunicaciones, envié correo de inscripcion a los profesionales se
envia el viernes 18 de marzo, con el link de inscripcion, dicho correo
fue proyectado por una de las integrantes del comité, también el 17
de marzo se envi6 carta a la Coordinadora para su revision y envio a
Bomberos con la solicitud del espacio, taller y aula, el 23 de marzo
se gestionaron 70 refrigerios, el 24 de marzo llega la pieza
comunicativa y el 25 de marzo se comparte con el GT para su
divulgacion con la poblacion, el 28 de marzo se recuerda sobre los
refrigerios y se acuerda dia y punto de entrega, inicialmente se tenia
programada reunion el 25 de marzo y se reprogramo al 29 y por
multiples reuniones de este mes se debi6 reprogramar para el 1 de
abril, como la mayoria de acciones y gestiones ya estan en marcha
no hay problema con que la reunién sea el dia antes de la actividad,
también este mes se debi6 enviar los formatos del T1 del PAI sobre
las dos estrategias comunitarias AMIGUITOS ARN y CRIANZA CON
AMOR, las cuales tuvieron correcciones y de nuevo se debieron
enviar el 28 de marzo, para estos documentos se envié recordatorio
con citacion por temas para los formatos del T2, T3 y T4, donde en
cada periodo se comparte la ficha para ir alimentando con cada
accion y actividad, el 3 de marzo se tiene reuniébn con
ATRAPASUENOS vy se llegan a acuerdos en beneficio de ambas
partes, el 10 de marzo se tiene reuniéon con NIDOS en donde se
llegan acuerdos importantes para hacer parte de los espacios
ofertados por la estrategia, como es evidente las actividades del
comité son bastantes, y demandan tiempo y gestiones. EIl 11 de
marzo se participa de la Sensibilizacion COVID 19 - Protocolo de
Bioseguridad ARN, este mismo dia también se participa del espacio
Balance del primer afio del periodo de vinculacion y adaptacion. El
15 de marzo se asiste de la Socializacion Ruta por la Reconciliacion
Secretaria de Gobierno Bogota, en el Archivo Distrital, el 18 de marzo
se asiste a la Presentacion del Plan de Accidn para el desarrollo del
proceso de atencion diferencial. ElI 22 de marzo se asiste y participa
de la Medicién de la meta de familia — PAIl — Reincorporacion. El 25
de marzo se asiste a la Jornada 2 Entrenamiento GT- Servicio No
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Conforme, este mismo dia reunién de articulacién con CRAC para
temas de seguimiento de las remisiones, articulacion del afio 2022 y
aclarar dudas sobre gestiones para imprimir en Braille. El 28 de
marzo reunién de temas administrativos y varios y luego reunién de
Sistema de gestién ambiental.

Abril: En el proceso de empalme en esta obligacion final se sugiere
escribir las reuniones o capacitaciones que se tuvo que no se
relacionen con las demas obligaciones contractuales y todo lo
relacionado al Comité de familia, Mensualmente se desarrollan
actividades, en los espacios de planeacion de las actividades nos
acompafia y apoya la asesora de ruta, sugiero programar reunién de
por lo menos 3 horas el primer dia habil del mes para evaluacién de
la actividad anterior, planeacion de la siguiente actividad y en los
varios ir adelantado todo lo necesario para el bingo familiar, también
sugiero que esas reuniones sean programadas por el afio, en teams,
para temas de organizacién, dichas reuniones se estaban realizando
de manera presencial, se deja a criterio del profesional como desea
realizarlas, en cada reunién se realiza la lectura del acta anterior y se
revisan los compromisos, evaluar si una reunién al mes es suficiente,
se incluy6é al profesional en el grupo de WhatsApp para ir
adelantando acciones con el equipo, se socializo que el comité tiene
dos estrategias comunitarias y que dos profesionales estan a cada
de cada una, también que cada trimestre se deben entregar unos
formatos, los cuales fueron compartidos desde febrero para que cada
mes o en cada actividad los fueran adelantando y no los dejaran para
Gltimo minuto, también sugeri revisarlos un mes antes de entregarlos,
para garantizar que los estén alimentando, para el T2 entrega de
formatos por parte del equipo a el lider del comité el 30 de mayo, se
revisan y se envian el 1 de junio 8am a la profesional de
comunidades, en el T3 el 31 de agosto revision y el 2 de septiembre
enviar y para el T4 el 15 de noviembre revision y el 17 de noviembre
enviar, cada estrategia debe tener una carpeta por aparte con los
formatos y las evidencias. Adjunto las actas de reunién que ya se han
tenido para que el profesional se contextualice de lo adelantado, hay
un orden para la elaboracion del acta de cada mes, esta en el acta
#1, para las actividades mensuales se realiza: Planeacion, Relatoria
y Evaluacion, se puede dejar en acta aparte o como lo propongo en
el documento Acta reunién ACTIVIDAD DIA DE LOS NINOS ABRIL,
para que tenga formato de la ARN, se sugiere invitar al enlace de
comunicaciones a los espacios para que pueda acompafar desde
comunicaciones, se deja lista de actividades restantes y anotaciones
al respecto, por ejemplo para la actividad de la caminata en Julio ya
se envio carta a Secretaria de Ambiente, ya fue aprobada y ya se
envi6 oficio a la Policia Metropolitana de Bogota para el
acompafiamiento de este dia, con dicho radicado la profesional
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delegada debera enviar copia a secretaria de ambiente y coordinar
dias previos con los educadores ambientales para la actividad, y para
la actividad de cierre de afo, se sugiere iniciar de una vez con la
gestion del lugar; este mes se realiza acompafiamiento cercano a la
eleccién del lugar para el desarrollo de la actividad de mayo, ya que
las responsabilidades que se dejaron no habian sido cumplidas en
su totalidad, se buscé dar mas autonomia y autorregulacién, pero
encontré que requerian de una persona realizando el seguimiento,
por ello se convoco a reunidn extraordinaria el 21 de abril, donde el
comité logro tomar decisiones importantes y continuar con la
planeacién minuciosa de dicha actividad.

V LOGROS O METAS CUMPLIDAS

barreras en salud presentadas.

15. Meta o logro cumplido Relacion de archivos magnéticos en
lo que se entrega la informacion
Meta o logro No 1. La posibilidad de ser un puente Asistencias en SIRR, correos
para para ayudar a las personas a resolver las institucionales.

incrementar el porcentaje de vinculacion al SGSSS y
estar por encima de la media nacional.

Meta o logro No 2. El GT Bogota se ha logrado |Informacion en SIRR, ADRES y tablero
control.

alertas en temas de afiliacién, portabilidad o traslado,
gracias a la revision juiciosa de cada profesional cada
mes avanzamos en garantizar el 100% de la poblacion
afiliada al SGSSS.

Meta o logro No 3. El empleo de la base de salud es | Correos electrdnicos y gestiones con
una herramienta que nos ayuda como GT a identificar SDS, cargadas en SIRR.

dificultades visuales puedan ser atendidas por medio
del convenio con CRAC, no solo en Bogota sino a nivel
nacional.

Meta o logro No 4. La posibilidad que las personas con |Correos electrénicos, actas de reunion.
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VI ACTIVIDADES PENDIENTES Y ACCIONES CORRECTIVAS

16. Actividad (es) Pendiente (s)

Asunto o tema Estado Actual Acciones recomendadas a
Seguir
NA NA NA

17. Acciones Correctivas Tomadas para Garantizar el Cumplimiento del Contrato o convenio

Problema identificado que afect6 e Acciones implementadas para solucionar
: hy Justificacion : o
la ejecucion del contrato los problemas identificados

NA NA NA

NO

VIl INFORMACION SOBRE EL CONTRATO AL CUAL SE REALIZO
SUPERVISION (En caso de haber supervisado Contratos)

Contrato N° Nombre del Contratista Estado actual
NA NA NA

VIII CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

e El trabajo articulado con el enlace de comunicaciones ha sido sUper importante, ya que ante
eventos, ideas y propuestas se logra trabajar de manera dinamica, proactiva, asertiva, para benéfico
del GT.

e Se identifica que la posibilidad de no tener poblacion asignada permite poder responder de manera
mas efectiva y eficiente al rol encargado.

e Se recomienda que pese a que el proceso de Reintegracion tenga menos personas activas y sea
un proceso que va para cierre a mediano plazo, no se deje de lado en acciones o recursos que
implementa la ARN, se sugiere que aln se generen propuestas de trabajo especial para ellos.

e Se sugiere continuar con los espacios de consolidacién de vinculos entre el GT, sé que son
importantes los seguimientos que se deben realizar con los profesionales, en especial con
Reincorporacion por los temas de metas, pero esto se esta conviniendo en espacios de mucha
tension y empleo de tiempo que también desgastan, sugiero otros espacios que sean MAas
motivantes y de cuidado de la salud mental de los compafieros, en general.

¢ Reconocer que para los indicadores de la ARN en general se cuenta con lineas estratégicas y en el
area de salud solo estamos un profesional de salud por GT y se trabaja arduamente para tener a
nuestras poblacion vinculada y ello se ve reflejado en el indicador.

e Agradezco enormemente la confianza y apoyo en todo el tiempo de las ejecuciones de mis contratos
y también por la confianza para liderar el comité de familia.
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e Recomiendo que se realice en mayo un seguimiento del indicador en los dos procesos y saber que
otras estregarias se pueden implementar para la vinculacion a las actividades y trabajar de manera
directa con los profesionales.

IX CERTIFICACION
En mi calidad de supervisor del contrato o convenio, certifico que el objeto y obligaciones se
cumplieron a satisfaccion en el 100% de las actividades, por lo cual se autorizaron los pagos. Los
informes de las actividades mensuales, reposan en el expediente del contrato o convenio.

X INCUMPLIMIENTO

El contratista no tuvo incumplimiento al contrato o convenio.

X1 “EVALUACION DEL BIEN SUMINISTRADO O DEL SERVICIO PRESTADO”

18. De acuerdo al cumplimiento del objeto contractual, se califica al contratista o
conviniente de la siguiente manera:

Pardmetros de calificacion % de Calificacién
Calidad (1 al 100%) 100
Seriedad (1 al 100%) 100
Cumplimiento de sus obligaciones (1 al 100%) 100

Para constancia de lo anterior, se firma el presente informe a los 02/05/2022

EUNICE CRISTINA ESQUIVIA RESTREPO
No. cédula: 50.911.709
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~ CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL Teléfono: (57 1) 7443001

‘. Web: www.cendiatra.com
‘ Email: cendiatra@cendiatra.com
Cendiatra
SEDE CENDIATRA SUR DIRECCION Autopista Sur (Transversal. 35) No.
32 B - 42 Sur, Barrio Villa Mayor
TELEFONO EMAIL servicio.cliente@cendiatra.com
FECHA DE EXAMEN 2020-06-26 TIPO DE EXAMEN PREINGRESO

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres y Apellidos  LILIANA JANNETH GIL RUBIANO Identificacion CC  Nro 52739549
Fecha de Nacimiento  1981-11-17 Edad 38 Sexo F
Empresa PARTICULAR/SUR

[ Cargo PSICOLOGA
Fecha Ingreso 2020-06-26 10:17:36 Fecha Salida 2020-06-26 10:18:13

EXAMENES REALIZADOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE PRE INGRESO
CONCEPTO_DE_APTITUD

CONCEPTO DE APTITUD SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO
RECOMENDACIONES

OTRAS: NO PRESENTA

CONTROLES

titulo

OTROS NO PRESENTA

>‘?¥\’m "!- 6&@

JULIE PAULINE ZAPATA VASQUEZ LILIANA JANNETH GIL RUBIANO
RM: 52814156 CC 52739549
Firmay sello del médico Firma del trabajador

Acepto las anteriores valoraciones Médicas, hago constar que la informacién suministrada sobre mi condicién de salud, es verdadera, y me
comprometo a cumplir las recomendaciones y las restricciones a que haya lugar. Cualquier omisién o falsedad sera causa justa de finalizacion de
contrato. Articulo 62 CST.
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