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Objetivo®: Realizar sequimiento a la EAPB Capital Salud de los indicadores fénix avances afio 2023”

DATOS DEL ORGANIZADOR DE LA REUNION

Entidad/Proceso: Secretaria Distrital de Salud- DAEPDSS

Nombre: Paola Suarez _ Teléfono: 3016630189 Correo electronico: Dpsuarez@saludcapital.gov.co

Lugar de la reunién: __Aula magistral edificio administrativo

Fecha: 29 de septiembre 2023 Hora de inicio: _9:00 a.m Hora de Finalizacion _11:00 a.m

RESUMEN DE TEMAS TRATADOS 2

Se inicia la sesion con la presentacion de cada uno de los participantes, asi como el objetivo de la mesa de trabajo. Se presenta

la agenda

ACCION

RESPONSABLE

Socializar avance de gestion para el mejoramiento de la oportunidad

de procesamiento y entrega de resultados de pruebas DNA VPH

Responsable Citocentro Subred Centro

Oriente

Socializar hallazgos frente al acompafiamiento a Citocentro para

seguimiento a calidad del dato

Lider convenio Subred Centro Oriente

Socializar avances frente al fortalecimiento en tema deteccién de

cancer en servicios ambulatorios

Lideres de convenio Ruta Py M

Informe de pacientes con entregas de medicamentos pendientes

Capital Salud EPS-S

Avances estrategia comunicativa EAPB con las Subredes y SDS

Capital Salud EPS-S

Socializar indicador frente a la consulta antenatal

Capital Salud EPS-S

Se desarrollan cada uno de los puntos de la agenda por cada una de las Subredes y se realiza la respectiva

retroalimentacién

Una vez finaliza se agotan los temas establecidos en la agenda se da por finalizada la sesion.

Nota: A la fecha no se ha recibido el acta oficial de la reunion, el cual esté a cargo del area de DAEPDSS quienes

convocaron y lideraron la mesa de trabajo.

1 El presente formato aplica Ginicamente donde el proceso no sea el organizador o no se pueda contar con el acta.
2 Se podran incluir las filas que se requieran en cualquiera de los items del documento.
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COMPROMISOS ADQUIRIDOS POR LA SDS

COMPROMISO

RESPONSABLE
(Dependencia/Proceso/SDS)

FECHA

[

[

DATOS DEL ASISTENTE (s) A LA REUNION (como representante de la SDS)

NOMBRE

CARGO

DEPENDENCIA/PROCESO

FIRMA

Andres Callamand

Profesional
Especializado

DPSS-SDS

). Wl
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