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ACTA DE REUNIÓN 
 

Tema: Asistencia técnica de Abordaje Comunitario  
 

Dirección y/o Oficina Proceso 

SDS casa blanca 

Equipos de Atención en Casa, componente “Abordaje 

Comunitario” 

 

 

 

Objetivo de la Reunión 
Fecha de la reunión:   27/10/2022 
 

Realizar una mesa de trabajo en donde se socializan 

las principales dificultades presentadas en las 

actividades del abordaje territorial por parte de las 

subredes, para trabajar basado en estas para buscar 

las posibles soluciones y dar soporte técnico. 

Lugar: Casa blanca secretaria distrital de Salud de Bogotá 
 

Hora Inicio:   9:00 am Hora Fin:  11:00 am 

 

Notas por: Camilo Andrés Rodríguez Zambrano 

 

Próxima Reunión: Por definir 

 

Quien cita:  Equipos de atención en casa- EAC 

 

 

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS EN LA REUNIÓN* 

 

La sesión de trabajo se planteó en dos bloques, en el primero de ellos se realizó la reinducción del abordaje comunitario, por 

parte del personal de la SDS (referente geográfico y de abordaje comunitario); el segundo bloque correspondió a la jornada 

de estandarización de instrumentos en los utilizados por el grupo de avanzada en el desarrollo de sus funciones.  

Respecto a la primera jornada, se desarrolló con base en la estructura de la guía operativa de abordaje comunitario, en el antes 

durante y después de las estrategias de conglomerado y casa a casa.  

Apreciaciones puntuales para la estrategia de Conglomerado: Se recuerda que, esta estrategia fue diseñada con el propósito 

de atender a población que por sus características especiales no pueda ser atendida por casa a casa o ruteo. Respecto a la 

reprogramación de metas de los profesionales de salud (prestación de servicio) se podrá realizar una vez se cumplan las metas 

establecidas (cuatro jornadas por mes para la estrategia de conglomerado) y se deberá realizar en la tercera semana del mes. 

Por otra parte, las unidades de gestión del equipo de avanzada no serán acumulables para el periodo mes siguiente, sin 

embargo, se pueden programar actividades que, permitan completar las unidades de gestión del mencionado equipo en 

ámbitos de ajuste a la logística de las jornadas u otras pertinentes para la operación y su rol dentro de la misma. El apartado 

de agendamiento y planeación previa a la jornada de conglomerado, toma especial importancia frente a la prestación del 

servicio desde los profesionales de salud (cumplimiento de metas), como de los usuarios (garantía de atención resolutiva, 

disminuyendo las barreras de acceso a la salud). Por ultimo respecto a la facturación, es importante separar la logística de la 

operación con la facturación, ya que avanzada debe gestionar mínimo cuatro (4) espacios para conglomerados mensuales y 

cada profesional de salud debe atender a 16 usuarios por conglomerado; sin embargo, si se realizan más atenciones y/o 

gestiones se podrán reprogramar para su correspondiente facturación, evaluado la necesidad y permanencia de determinar 

equivalencias con actividades de alguna de las otra estrategias.   
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En el componente casa a casa se evidencia la importancia de retomar la actualización de la matriz de caracterización a nivel 

de manzana y realizar el seguimiento al abordaje semanal, el cual deberá ser soportado y referenciado en los informes de 

gestión mensual. 

 

Respecto a la jornada de estandarización se realizó una sesión de evaluación de los formatos utilizados por cada subred en el 

antes, durante y después de conglomerado. Con base en los formatos existentes los representantes de los grupos de avanzada 

de las cuatro subredes y líderes operativos llegaron al acuerdo de generar una reunión adicional con el objetivo de culminar 

los ajustes y estandarización de los formatos. Con el compromiso de enviar las versiones ajustadas el 31 de octubre de 2022. 

 

Varios: Se ha presentado en algunos territorios la separación de la bina cuidadora, puesto que, los profesionales en salud 

(EAC) deciden realizar más de las visitas mínimas diarias y los compañeros de Entorno Hogar cumplen estrictamente con la 

meta. Desde la secretaria se realiza el llamado frente a la no separación de la binas y buscar estrategias que permitan minimizar 

esta situación y contrarrestar sus posibles impactos en la operación. 

 

 

 

COMPROMISOS* 

 

ACCIÓN RESPONSABLE FECHA 

Entregar los ajustes al formato del 
dinamizador. 

Coordinadoras EAC Subred 27/10/2022 

Entrega de formatos estandarizados (antes, 

durante y después) de la jornada de 
conglomerados. 

Grupo de avanzada (un 
representante por las cuatro) 

31/10/2022 

   

   

   

   

   

   

 
 
 

 

REVISIÓN Y APROBACIÓN DEL ACTA 
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No NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO DIRECCIÓN/ 

OFICINA/ ENTIDAD 

 

FIRMA 

1 
 

  
  

 

2 
 

 
  

 

3 
 

 
  

 

4 
 

 
  

 

5 
 

  
  

 

6 
 

 
  

 

7 
 

 
  

 

8 
 

 
  

 

9 
 

 
  

 

 

 ASISTENTES 

 

Anexo listado de asistencia a reuniones  SDS-PYC-FT-002 

 
Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de 
asistencia a reuniones SDS-PYC-FT-002, según lineamiento SDS-PYC-LN-011 

 Evaluación y cierre de la reunión 
 

¿Se logró el objetivo? Observaciones (si aplica) 

 

Si                                                      No 
 

 

 

 

* De requerir más campos en los temas y comentarios tratados, compromisos, inclúyalos antes de imprimir este formato. 

  

http://www.saludcapital.gov.co/
http://sdssapp01/Isolucion/FramesetArticulo.asp?Pagina=bancoconocimiento%2FL%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2Easp&IdArticulo=1985
http://sdssapp01/Isolucion/FramesetArticulo.asp?Pagina=bancoconocimiento%2FL%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2Easp&IdArticulo=1985





