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Tema: Comité de sequimiento mensual a la implementacién de la Ruta Integral de Atencién para trastornos

del comportamiento asociados al consumo de SPA, Convenio interadministrativo 0007 de 2023

Dependencia (Direcciéon / Oficina) Proceso
Direccién de Analisis de Entidades Publicas Ruta Integral de Atencion para trastornos del
Distritales del Sector Salud DAEPDSS comportamiento asociados al consumo de SPA
Objetivo Fecha: 27 de noviembre de 2023
Asistencia Técnica:
Tipo de As_esorl'g ,() Capacita~ciéq ()
y o reunion Orientacién (X ) Acompafiamiento ()
Reunion de seguimiento
Otro ()
mensual a la
implementacién de la Ruta | Modalidad: | Presencial (X)) ‘ Virtual () | Mixta ()

Integral de Atencion para | Lugar: Sala de reuniones 3 piso DAEPDSS

trastornos

comportamiento  asociados

al consumo de

Convenio interadministrativo

0007 de 2023

del | Secretaria Distrital de Salud

SPA, Hora Inicio: 8:00 am Hora Fin: 10:30 am

Notas por: Luis Fernando Marrugo Llamas

Proxima Reunion: Comité programado 15/12/2023

Quien cita: Direccién de Andlisis de Entidades Publicas del Sector Salud
DAEPDSS

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Siendo las 8:00 am se inicia la reunion de seguimiento mensual a la ejecucién de lo convenio
interadministrativo 0007 de 2023, para lo cual se hace la presentacién de supervisores, referentes financieros,
lideres de ruta, epidemiologo, delegados y referente técnico distrital de la ruta desde el DAEPDSS de la
Secretaria Distrital de Salud. Para tal fin e socializa la agenda programada asi:

=

=

Salud
Ml

AGENDA COMITE DE SEGUIMIENTO CONVENIO 0007 DE 2023

27 NOVIEMBRE 2023 8 A 10 am
Sala de reuniones Piso 3 DAEPDSS

Apertura de comité de seguimiento convenio 0007 de 2023
Lectura del acta de seguimiento del mes de octubre 2023, convenio 0007 de
2023

Socializacion frente a los resultados de indicadores distritales de la Ruta SPA,
con analisis comparativos frente al comportamiento de la ruta (visor looker
estudio).

Socializacion del avance y estado actual de la ruta, relacionando productos
establecidos en clausulado del convenio 0007 de 2023.
Observaciones frete al seguimiento financiero DAEPDSS
Varios
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Dando continuidad al comité de seguimiento se evidencia la inasistencia de los referentes financieros de las
Subredes Sur, Sur Occidente y Centro Oriente, y contando con la referencia financiera de la Subred Norte.
Esta novedad esta relacionada con comité paralelo que se realiza de la RIA de Nutricion. Siguiendo con la
agenda se hace la lectura de acta de seguimiento a comité del mes de octubre, donde el referente técnico de la
ruta SPA del DAEPDSS hace socializacion de la misma, logrando conocer aspectos relevantes llevados a cabo
en dicho comité, para lo cual se hace énfasis en el cumplimiento de radicados de decreto 0332 por parte de la
Subredes y radicado de forma oportuna de plan de trabajo cumplimiento con los tiempos establecidos del
clausulado convenio 0007 de 2023.

Se da continuidad a la agenda del comité con las teméaticas preestablecidas asi:

= Socializacion frente a los resultados de indicadores distritales de la Ruta SPA, con andlisis
comparativos frente al comportamiento de la ruta (visor looker estudio).

Indicador 1: Porcentaje de usuarios con [ a0 N ) [ P ] ( SUBRED - ]
deteccion temprana en riesgo de SPA positivo

FECHA (Afoy =
=5 SUBRED NUMERADOR DENOMINADOR  RESULTADO [ —

1S

ene 2022 HORTE 185 85

ene 2022 SUR 148 168 8571 %
feb 2022 SUR 192 228 8421 % a00%

feb 2022 CONSOLIDADO 2564 2883 6894 %
DISTRITAL 00%

feb 2022 SUR OCCIDENTE 145 4143%

mar 2022 SUR OCCIDENTE B 139 5436%

H

mar 2022 CONSOLIDADO 3109 3410 naT%
DISTRITAL

Objetwo Identificar la gestion de rlesgo i Numerador: Nimero total de usuarios con | Dennminadar Numem lu(a\ de usuarios i
+individual H { izaje positivo en el mes por Subred i i tamizados por Subred con resultado positive y |
............................................................................ {negativo :

Se realiza socializacion del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de afio, mesy
por cada una de las Subredes Integradas.

Indicador 2: Proporcion de agendamiento de (aro D) (wes - ) (Csusren )
usuarios tamizados positivos con riesgo en SPA

FECHA (Al =
el SUBRED WUMERADOR ~ DENOMINADOR  RESULTADO [rpeR——
son,

ene 2022 NORTE

one 2022

feb 2022

102022 CONSOLIDADO 1863 2564
DISTRITAL

22 SURDCCIDENTE

mar2022  SUAOCCIDENTE
| Objetivo: Efectividad de agendamiento | : Numerador: Nimero total de usuarios ; Denommadnr Numero (ota\ de usuarios con E
+ de usuarios con riesgo en SPA H : tamizados positivas en la Subred H (amIZEJE positivo en el mes en la Subred i

{ agendados en el mes con riesgo en SPA

Se continua con la descripcién del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afio, mes y por cada una de las Subredes Integradas.
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Indicador 3: Proporcion de agendamiento [mo - J ( P ) [SUBRED - )
efectivo de usuario ruta SPA

FECHA (Afay S
=X ‘SUBRED NUMERADOR ~ DENOMIMADOR  RESULTADO [P ——
08

ena2022  SUROCEIDENTE 0 [

008
ene 2022 CENTRO a%
GRIENTE

82022 SUROCCIDENTE e

1 2022 NORTE 00

ar 2022
%

mar 2022 CENTRO 0 0%
GRIENTE

i
i

sgoste  segtemize  oclubre  norlemie dclembne
mar20z2  CONSOLIDADD

i’Objeu‘vo: Efectividad de agendamiento . Numerador Numero de usuarios que Denominador: Nimero total de usuarios que

jensea i E i ‘

! de usuarios con riesgo en SPA ' | asistieran a consulta en el mes con riesgo cibieron llamada para agendamiento*100

Se continua con la descripcion del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afo, mes y por cada una de las Subredes Integradas.

Indicador 4: Porcentaje atenciones asociada a ( Ao N ] [ P — ) (SUBRED N )
consumo de SPA

FECHA (Afioy
e e SUBRED NUMERADOR ~ DENOMINADOR  RESULTADO [P e

ane 2022 NORTE 62098

ene 2022 83511

fen 2022 SUR 3.420

Tt 2022 CONSOLIDADD 530 £40.323

|

02022 SUROCCIDENTE 162 277.008

mar20z2  SUROCCIDENTE 275,562

agosio  septiemiwe  octubie  nowemore  diciemive

erador: Numero total de atenciones qua i i Denominador: Numero total de atenciones
mglesamn por primera vez en los servicios i i que ingresaron a la subred por cualquier
de salud can Dx GIE 'ID F'I Dﬂ F‘\ 99 Subred ! + diagnostico en RIPS*10000

Obj jetivo: Conocer la proporcion de
{ atenciones asociadas a consumo de
1 SPA '

Se continua con la descripcion del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afio, mes y por cada una de las Subredes Integradas.

Inaicador 5: Numero total ae usuarios
identificados con nivel de riesgo en Consumo de (ano ) (ves ) ((susrep )
SPA (Riesgo leve)

il SUBRED NUMERADOR  DENOMINADOR

mes) « .0z 202

ne 2022 NORTE 1 ) 175
ene 2022 suR 1 7 2639%
feb 2022 SUR 28 7 39.44%
1602022 CONSOLIDADO 58 349 1662%

DISTRITAL

12022 SUROGCIDENTE

mar2022  SUROCCIDENTE 5 333%

a0 teen  mam sl mao i jlo  sgsto  sectiembre  cotubre  novembes  dicembe

| Objetivo: Identificar el nivel de riesgo de | ! Numerador: Nimero de total de personas | : Denominador: Nimero de total de personas
| usuarios con atencion en consumo de | i atendidas en los servicios de salud conDx | i atendidas en los servicios de salud con Dx CIE |
1SPA : i CIE- 10 F100 - F199 con nivel de riesgo leve } i-10 F100 - F199 discriminadas segun nivel de :
: : : para SPA : ' riesqo para SPA i if

Se continua con la descripciéon del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afio, mes y por cada una de las Subredes Integradas.
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Indicador 5: Numero total de usuarios
identificados con nivel de riesgo en Consumo de CEED (mes ) ((sumen <)
SPA (Riesgo moderado)

FECHA (Ao
mes) -

SUBRED NUMERADOR  DENOMINADOR - .
s

ene 2022 NoRTE

e 2022 SUR i n 375%

fe0 2022 SUR ) 7 085 %

W@ CONSOLIDADD 73 ) 85Ty
DISTAITAL

102022 SUROCTIDENTE i 125 S

mer2022  SUROCEIDENTE 7 150 s267%

aguzs septemtie  octiere nodembve  disemtie

| Objetivo: Identificar el nivel de rlesgo de | | Numerador: Namero de total de personas | minador: Numero de total de personas

{ usuarios con atencién en consuma de i atendidas en los servicios de salud conDx | endidas en los servicios de salud con Dx CIE |
isPA H { CIE- 10 F100 - F199 con nivel de riesgo i 0 F100 - F199 discriminadas segun nivel de |
i i * moderado para SPA i i fiesao para SPA i

Se continua con la descripcion del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afo, mes y por cada una de las Subredes Integradas.

Indicador 5: Numero total de usuarios
identificados con nivel de riesgo en Consumo de ((ano ) (mes ) ((susren -
SPA (Riesgo severo)

SuBRED NUMERADOR  DENOMINADOR

FECHA (Afloy

-0 202
o

ene 2022 NORTE 2308%
one 2022 SUR 2 7 3117
tab 2022 SUR 7 19724

WbI022  CONSOLIDADD T
DISTRITAL

2022 SUROCCIDENTE

T T ———

| Objetivo: Identificar el nivel de riesgo de | | Numerador: Numero de total de personas | | Denominader: Numero de total de personas |
{ usuarios con atencion en consumode |  atendidas en los servicios de salud con Dx | ! atendidas en los servicios de salud con Dx CIE
i sPA H {CIE-1DF100- F199 con nivel de riesga | i~ 10 F100 - F199 discriminadas sequn nivel de |
i H * severo para SPA i H SPA. : i

Se continua con la descripcién del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afo, mes y por cada una de las Subredes Integradas.

Indicador 6: Porcentaje de atencion resolutiva
en Psicologia de usuarios con consumo de SPA (amo ) (mes ) (susren )

SUBRED MUMERADOR  DENOMINADOR oz 2022

ene 2022 NORTE 17 12 1518% o

ana 2022 SUR

1eh 2022 sur

feo 2022 CONSOLIDADO
DISTRITAL

02022 SUROCCIDENTE

SUR DCCIDENTE

e wweo  mamo st mae  wne Mo BOFO  BepUEMDE oo rowemees dciembre

jetivo: Identificar impacto de 1 | Numerador: Nimero total de atenciones por ! { Denominador: Nimero de total de atenciones |
encién especializada en SPA H ! Psicologia con diagnésticos asociades Dx | ‘ en las servicios de salud Subred con Dx CIE - |
H {CIE-10 F100- F199 H 10 F100 - F198*100 |
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Se continua con la descripcion del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afio, mes y por cada una de las Subredes Integradas.

Indicador 7: Porcentaje de atencion resolutiva
en Psiquiatria de usuarios con consumo de SPA (amo -) (mes -) (" susrep )

[ EEEN EU
0%

2022 CONSOLIDADD 102 552 w72%
DISTRITAL

fe 2022 SUR OCCIDENTE 3 162 46

mar2022  SUROCCIDENTE a5 219 20854

— - - - B " " S e o e

: Objetivo: Identificar impacto de i Numerador: Nimero total de atenciones por | | Denominador: Nimero de total de atenciones |
: atencion especializada en SPA quiatria con diagndsticos asociados Dx | en los serviclos de salud Subred con Dx CIE -}
: {CIE-10F100-F199 ; 110 F100 - F199%100 |

Se continua con la descripcion del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afo, mes y por cada una de las Subredes Integradas.

Indicador 8: Porcentaje de seguimiento de
usuarios con consumo de SPA (ANO - ) C MES - ) CSUBRED - ]

rtEHn'[AiLJ ¥y

SUBRED NUMERADOR ~ DENOMINADOR  RESLLTADO .o 202
3508

ene 2022 SUR 2 0 BT % 0%
teb 2022 SUR 55 19 3459 % 0%
e 2022 'CONSOLIDADO 76 393 1934% o0
teb 2022 SUR OCCIDENTE 2 125 6%

[mwama W w7

mar2022  SUROCCIDENTE ) 150 0%

| Objetivo: Efectividad de la gestion H i Numerador: Nimero total de seguimiento:
| frente a seguimiento de los usuarios | i de SPA con diagndsticos asociados Dx CI
i con problematica de SPA H 110 F100 - F199 Subred

+ atendidos en el mes que cumplen con los
! criterios de seguimiento para la RIA de SPA
! ron Dy CIE 10 €100 . £1000100

Se continua con la descripcion del comportamiento del indicador haciendo relacionamiento de variables de
afo, mes y por cada una de las Subredes Integradas.

Indicador 9: Porcentaje de etectividad en la
gestion canalizacién SIRC (a0 ) (mes ) ((susrep )

FECHA (Ao ¥ s =
— 1 SUBRED NUMERADOR  DEMOMINADOR  RESULTADO s .z
a0

o 2022 WORTE E 5417 ssm
00m
25
. 200%
02022 CONSOLIDADD
DETHITAL 1
oo
f02022  SURDCCIDENTE 1
o
mar2022  SUROCCIDENTE : 714%
o
gggg T L e ———
! Objetivo: Efectividad de la gestion SIRC | Numerador: Numero total de personas 3 ! Denominador: Nimero de total de personas |
| de usuarios canalizados con ; | agendadas de SPA notificadas por el SIRC |  notificadas por SIRC con Dx CIE - 10 F100 -
| problematica de SPA [ | con diagnésticos asociados Dx CIE - 10 | LF199

LE100-F199
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Dentro de los resultados presentados en el comité se hace énfasis en la consulta que puede hacerse a la
herramienta en tiempo real, garantizando confiabilidad y validez de los datos consolidados, los cuales se
mantienen en revision de forma semanal con acompafiamiento técnico a los técnicos de cada una de las
Subredes, generando acciones de mejora mensual que garantiza la mejoras en la depuracién y procesamiento
de fuentes de informacion utilizadas para dar continuidad a la consolidacion del tablero de indicadores.

Se da continuidad al comité con el siguiente punto:

= Socializacién del avance y estado actual de la ruta, relacionando productos establecidos en
clausulado del convenio 0007 de 2023.

Se realiza descripcion del estado actual y los avances para el convenio interadministrativo 0007 de 2023
describiendo cada uno de los productos establecidos en la minuta contractual por parte de referente técnico de
la ruta a nivel distrital asi:

Se realiza socializacion del objeto del convenio el cual busca: Aunar esfuerzos administrativos, técnicos y
financieros para dar continuidad a la Implementacién de la Ruta Integral de Atencion en Salud de Trastornos
del comportamiento debido al consumo de Sustancias Psicoactivas; en las Subredes Integradas de Servicios
de Salud en el marco del Modelo de Salud.

Se realiza descripcion de hitos de la ruta:

Ruta Integral de Atencion para Trastornos del comportamiento Asociados al Consumo de
Sustancias Psicoactivas

Acceso a programas
de prevencion y
promocion

Atencion Integral y
Rehabilitacion

Deteccion temparana y Seguimiento y

canalizacion efectiva Atencion resolutiva y Monitoreo

especializada

Salud
MiBarrio

En segunda instancia se muestra el avance producto por producto de la ruta asi:

Ruta Integral de Atencidn para Trastornos del comportamiento Asociados al Consumo de
Sustancias Psicoactivas

Seguimientos mensuales del cumplimiento del plan de trabajo el cual debe radicarse dentro de los 5 dias habiles de cada mes.

PLAN DE TRABAJO

oeuErn: shereos giemencacin e 1a ok ve
- e g de o de
PLAN DE TRABAIO Mt 4 Sabnd amo | oz

(4

Ei3

Hi
LR
xgj'..
il
[EH

Ei§

ik

Hi

mlmm||mm

] wn | am |

Avance 54,31%

i

Salud
MiBarrio




PLANEACION Y CALIDAD
DIRECCION PLANEACION INSTITUCIONAL Y CALIDAD
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR ACTA DE REUNION
DE BOGOTAD.C. - .
SECRETARIA DE SALUD Cadigo: SDS-PYC-FT-001 Version: 8

Elaborado por: Nury Leguizamon Amaya / Revisado por: Alvaro Amado Camacho / Aprobado por: Juan Carlos Jaramillo Correa

Se socializa el estado actual de la contratacion del talento humano asi:

Ruta Integral de Atencién para Trastornos del comportamiento Asociados al Consumo de
Sustancias Psicoactivas

Consolidadoe Equipos de Gestion Subredes
Integradas de Servicios de Salud

Como parte de las obligaciones contractuales del
convenio 0007 de 2023, para corts del 30 de
septiembre, se reporta cumplimiento al paragrafo
primero del articulo tercero del decreto 332 del 2020;
con el 68% de mujeres contratadas en los equipos
de |a ruta de las diferentes Subredes Integradas.

@ @ 68% de mujeres

32 % Hombres ' I

8 17

En cuanto a la contratacion efectiva por parte de las Subredes Integradas, a
corte de octubre 2023, se logra verificar que a la fecha las Subredes Integradas
se encuentran en un 100% de la contratacién.

Salud H
aud

Se describe el siguiente producto relacionado a la construccidn y avance para la integracion y visualizacion de
las atenciones individuales en la plataforma tecnologica Bogota Salud Digital de la Secretaria Distrital de Salud

Ruta Integral de Atencién para Trastornos del comportamiento Asociados al Consumo de
Sustancias Psicoactivas

Construccion y avance para la ir ion y visualizacion de las i indivi en la p tecnologica Bogota
Salud Digital de la Secretaria Distrital de Salud

Andlisis de la informacién para articular con planeacion, @
para _articulacion ds la ruta y i
estrategia para integracion de datos en PBS

rizacion de las bases de datos mai
I07 lécnicos en s&mﬁque apoyan el %’beso de DIGITAL

Definicion de indicadores para Se realiza ajuste y definicion de indicadores
ol tablero de Gestion en la  referentes iideres de Ja ruta de ias distintas subredes L4
implementacion de la RIAS

Acciones de mejora Estructurar Excel con salidas de informacion frente

implementadas para salidas y  Implementacion de la ruta para oplimizar 10s e mena Tronte & ®
R s o for it 6% sistemas de informacion.y mejorar a caidad del dato.

Salud
Migarrio

Se describe el siguiente producto relacionado a la caracterizacion de la poblacién objetivo de atencién integral
de la ruta en las Subredes Integradas de Servicios de Salud de acuerdo con lo establecido en el plan de
trabajo a través de herramienta tecnolégica looker estudio.

Ruta Integral de Atencién para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

Caracterizacion de la poblacion objetivo de atencion integral de la ruta en las Subredes Integradas de Servicios de Salud de
acuerdo con lo establecido en el plan de trabajo a través de herramienta tecnologica looker studio

Distribucion por sexo y localidad

9.546

(‘R)

Salud
Migarrio
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Ruta Integral de Atencidn para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

Curso de vida y Condicién Discapacidad

- I Curso de vida

94

@ NO
®s

1o0Ker SHLGio agesto 2021 8 octubie 2023505
It

Fuente:

Contintian los datos de caracterizacion describiendo el comportamiento de usuarios segun curso de vida.

Ruta Integral de Atencidn para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

Grupo Poblacional y Enfoque diferencial

I GRUPO POBLACIONAL
@ NINGUNA e
@ Otras Etnias
@ INDIGENAS -
(( )) @ ROM (Gitano)

1 NINGUNA 8421
3 INDIGENAS 4“6 % e
3 COMNDADES INCICENAS =
loaker

Fuente:

Contintian los datos de caracterizacion describiendo el comportamiento de usuarios con algin enfoque.

Ruta Integral de Atencidn para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

Clasificacion de Riesgo

® MODERADO

(( )) ° A0
. BAJO
4228

. MODERADO

3 BAX

Fuante: Sistomas de informacion Base/seguimisnto RIASPA herramienta digiol Iooksr stuio agosto 2021 a octubre 2024505

Se describe los resultados segun clasificacion de riesgo para consumo de sustancias psicocativas.
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Ruta Integral de Atencién para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

.
X O SR Ay Imagen 2 Mapa de proporcion de carga de enfermedad por localidades Subred en 4 Subredes
Integradas de Servicios de Salud, agosto 2021 a octubre de 2023,

j & KENNEDY 154

-3 PUENTE ARANDA 707

£ suBA £

a usSME 36

n RAFAEL URIBE URIBE 348

23 SANTAFE 28

® FOoNTEON £

” BARRICS UNIDOS L8

M LOCAUDADES OTRAS CHID. 3

E “m n FUENTE: SISSCO DGIRS: SISTEMA DE INFORMACION RIPSS SUBREDES INTEGRADAS DE SERVICIOS DE SALUD AGOSTO 2021

" A OCTUBRE 2023
n SUMAPAZ i3

b3,

Fuents: Sistemas de. 2071 2 octubrs 2023/50S

Y por dltimo se muestra la distribucion de la carga de morbilidad asociada a consumo en cada una de las
localidades de las Subredes identificAndose la mayor prevalencia en las localidades de Ciudad Bolivar,
Kennedy y Bosa.

Se describe el siguiente producto:
= Avances en la implementacién del plan de fortalecimiento de competencias y habilidades del
talento humano, a través de la construccién de un cronograma que describa las tematicas a

abordar y que incluya los espacios institucionales de induccién, reinduccion y el desarrollo de
la estrategia formador de formadores.

Ruta Integral de Atencion para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

ion del plan de imiento de competencias y habili del talento humano, a través de la construccion de
un cronog! que dt iba las icas a abordar y que incluya los espacios institucionales de induccién, reinduccién y el
desarrollo de la formador de

Cobertura por perfiles fortalecidos. Cuatro Subredes. Agosto-25 octubre 2023

nto Talento Humano SISS

= Actividades  cobertura TH

Fosete: Ssamas o fonnackn RIASPA agost Ocue 025 9 s ‘@ug 488 Psicsiogos

956 Otros /
Fortalecimiento o @ Administrativos
Talento SISS Q e @ 97 Gostores
2.666 Profesionales w 18 o Enfermeia

salud

Haciendo énfasis en la cobertura que se ha logrado en perfiles estratégicos para la ruta como son los médicos
generales y profesionales de enfermeria como parte del proceso de deteccion temprana de riesgo y
canalizacion efectiva, proceso que ha estado fortalecido por la labor del profesional de medicina general con
enfoque Mhgap que ha logrado llegar de forma efectiva a pares médicos y enfermeras de los servicios de
urgencias, hospitalizacion y consulta ambulatoria sensibilizando de la importancia de utilizar los dx F100 a
F199 para su identificacién oportuna e ingreso a la ruta.

Por otra parte, se socializa avances del producto:

= Implementacién de la estrategia comunicativa interna y externa que permita el despliegue de la
implementacion y los resultados de la ruta de acuerdo con lo establecido en el plan de trabajo
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Ruta Integral de Atencion para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

Implementacién de la estrategia comunicativa interna y externa que permita el despliegue de la implementacion y los
resultados de la ruta de acuerdo con lo establecido en el plan de trabajo

Total cobertura consolidada cliente intemo y externa

Cobertura
Comunicacion
Interna
1.892

.(r\ L

),
I Cobertura

0 Q0
‘N8

] Comunicacién
Externa n n
e TR e € 1.569 E

posicionamiento divulgacion de la ruta.

Se continua con los avances frente a:

acciones cuidadoras con las 4 lineas operativas

lineas operativas

MESAS LOCALES DE HABTANZA EN
CALLE

L3 ruta SPA partiips activamente

= "G, Tackonda - b
st

e, cot

Fmatan e catas Feg Pt Cote

Mas de 97 acciones de Articulacién

Se hace énfasis en la importancia de utilizar los recursos ofertados en el &rea de comunicacion de cada Subred
para lograr una mayor cobertura a través de medios masivos de comunicacidn como estrategia de

Articulacion e integracion de las actividades de laruta de las 4 subredes para fortalecer las

Ruta Integral de Atencion para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

Articulacion e integracion de las actividades de la ruta de las 4 subredes para fortalecer las acciones cuidadoras con las 4

Para lo cual se describe las diferentes acciones integradoras que ha realizado la ruta para el fortalecimiento y
gestién en las 4 lineas operativas establecidas en el modelo territorial de salud, y especificamente en las

mesas locales del cuidado MLC y Mesa de estupefacientes las cuales la participacién son de caracter
obligatorio por parte de lider de la ruta o delgados para tal fin.

Sur Occidente: 12

>

sur:5
Centro O: 21
Norte: 13
Mesa local del cuidado MLC
Sur Occidente: 10
sur: 7
Centro 0: 12
Norte: 4

Mesa local de Estupefaciente MLE

MLHC

Sur Occidente: 1
Sur: 1

Centro 0: 5
Norte: 1

>

Mesa local de Habitanza
en calle

coLiA

Sur Occidente: 0
Sur: 0

Centro 0: 4
COLIA Norte: 1

#
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Por otra parte, el producto:

= Plan de actividades de las estrategias de mejora en la gestiéon de la ruta de las 4 Subredes de
acuerdo con lo establecido en el plan de trabajo

Ruta Integral de Atencidn para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

Plan de actividades de las estrategias de mejora en la gestion de la ruta de las 4 Subredes de acuerdo con lo establecido
en el plan de trabajo

Descripeidn del praducta y/o
actividad

Hallazga Accidn de Mejora Implementada SISSS

Falta de Seguimiento al plan Se reallza ssguimiento al plan de trabajo por parte de s Subred Lider con el fin de subsanar
de trabajo dificultades en la implementacidn.

Se trabajan que destag de la Ruta Integral de
Atencion y promuevan la bisqueda de ayuda para problemas de consumo de sustancias. Mediante la
articulcin con la disefiadora gréfica de La ruta Materno Perinatal, en ls que se logré un avance
significative en la realizacién de la primera pieza comunicativa

Estrategias de comunicacion
Utllizar plataformas de redes soclales para compartir historias de éxito, mediante Facebook live,
video clips etc., cansejos de prevencidn y recursas sobre el consumo de sustancias. Los videos cortas,
infografias y publicaciones interactivas pueden ser efectivos para llegar & un piblico mas amplio.

Aumentar el nimera de usuarios con nimero de contacto efectivo, mediante articulacién con
hospitalizacidn, y urgencias para lograr la canalizacin oportuna de estos pacientes y realizar

. seguimientos para evitar recaidas.
Indicadores bajos. g L]

Proporclonar la préctica y simulacién de seguimientos con casos de muestra. Esto permite a los
profesionales aplicar lo aprendido en un entorno controlado antes de llevarlo a la prictica real.

Fortalecer el talento humano  Articular acciones con cada una de las direcciones para la participacién de los profesionales en

en salud en criterios ASAM y  simposios y cohortes de " en mh-GAP, que se iniciara en el préximo.
mh-GAP mes de octubre.
Datos Descargar de manera efectiva bases de dindmica, articulacion con GESI e implementacidn de e
digital looker studio digh de datos. ,E:

Donde se describen las diferentes acciones implementadas para delimitar acciones de mejora continua en la
implementacion de la ruta de acuerdo con lo establecido en el plan de trabajo

Por otra parte, se realiza una descripcion de la cobertura de la ruta SPA frente a las atenciones a corte octubre
2023 con el propésito de visibilizar la importancia de la gestién del riesgo individual que se desarrolla por parte
de equipos de gestion de la ruta asi:

Ruta Integral de Atencidn para Trastornos Asociados al Consumo de Sustancias Psicoactivas

1.311 Personas Proporcidn de atenciones asociada a NP 3.905 Personas
Proparcién de atenciones asociada a iinrvanidas afio 2023 consuma de SPA especializadas Y Intervenidas afio 2023
consuma de SPA Mg IoYe B

Atenciones resolutivas a Mg Atenciones Especializadas

Fuente: Hols Distrital de 2023

Po ultimo se hace una presentacion de programa de salud mental que se encuentra diagramado frente a la
integracion funcional desde las respuestas en salud en lo individual, colectivo y poblacional basados en el
modelo territorial de salud:
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-, PROGRAMA DE “.::":.,.,.:md;
SALUD ME JJ‘,&I o

) e (=D
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/ J tasadaen
Emamo -
i
‘ | o
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e T
=
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Se da continuidad a la agenda de comité dando la palabra al referente financiero el cual describe algunas
Observaciones frete al seguimiento financiero por parte de las Subredes Integradas asi:

Subred Integrada de Servicios de Salud
Norte - ESE

EJECUCION RECURSOS FFDS SISS NORTE

CONVENIO No. 0007-2023-SPA ,—l
97.80%
$ 18.000.000 s 17.330.767 $17.330.767| | $17.318512| [ $17.330.767][ $ 16.949.201
$ 16.000.000
$ 14.000.000 E
L
$ 10.000.000
$ 8.000.000
$ 6.000.000
$ 4.000.000
$2.000.000
$
Q 9 9 Q Q 9 Q 9 9 Q
2 2 g g g 2 g 2 g 2
= 5 b3 5 b ] 5 2 =
: - z 3 3 g 3 g 3 g
2 a 2 a 2 o = @ 2 a
9 -] -] <] -]
2 g e e 2
£ g g £ £

JUN-23 JuL-23 AGO-23 SEP-23 ocT-23

Avances de la Subred Sur Occidente:

Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur Occidente - ESE

EJECUCION RECURSOS FFDS SISS SUR OCCIDENTE
CONVENIO No. 0007-2023-5PA

JUN-23 JuL-23 AGO-23 SEP-23 0oCT-23

$18.000.000 =
A $ 16.578.490 $ 16.578.490 $ 16.578.490) 0|
16.000.000 15
5 14.000.000
$ 12.000.000
$ 10.000.000
$8.000.000
$ 6.000.000
$.4.000.000
$2.000.000
s
=] Q Q = Q -] g -] ) 9
E E g g E g E E E E
] g E g ] E S E E E
F & g 8 g 8 g 8 g g
8 = g = g = 8 = 8 =
£ g g £ £
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Avances de la Subred Sur:

Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur - ESE

EJECUCION RECURSOS FFDS SISS SUR
CONVENIO No. 0007-2023-SPA

$60.000.000 [io000w 1 100,00%
$53.179.840] [ $53.119.840] [ $53.179.890] [ $53.179.890] [ $53.179.890] [ $ 53.179.800]

$ 50,000,000

$40.000.000

$30.000.000

$ 20.000.000

$10.000.000

£

PROGRAMADO  EJECUTADO | PROGRAMADO  EJECUTADO |PROGRAMADO  EJECUTADO |PROGRAMADO EJECUTADO |PROGRAMADO EJECUTADO

JUN-23 JuL-23 AGO-23 SEP-23 0CT-23

Avances de la Subred Centro Oriente:

Subred Integrada de Servicios de Salud
Centro Oriente - ESE

EJECUCION RECURSOS FFDS SISS CENTRO ORIENTE
CONVENIO No. 0007-2023-SPA
: Cioooos ]

$ 18,000,000
$ 16.000.000
$ 14,000,000
$12.000.000
$10.000.000
$8.000.000
$6.000.000
$4.000.000
$2.000.000

EJECUTADO
EJECUTADO
EJECUTADO
EJECUTADO
EJECUTADO

PROGRAMADO
PROGRAMADO
PROGRAMADO
PROGRAMADO
PROGRAMADO

JUN-23 JuL-23 AGO-23 SEP-23

Se hace descripcion de los avances financieros de forma porcentual mostrando sus avances mes a mes.
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Se hace descripcion de valores sub ejecutados asi:

Valores Sub ejecutados
Convenio 0007-2023

VALOR SUB EJECUTADO RECURSOS FFDS
JUNIO A OCTUBRE DE 2023

$ 27.069.448

$19.568.338

$4.632.082

SUR NORTE SUR OCCIDENTE CENTRO ORIENTE

Frente a la entrega correcta de informes y matices financieras el referente recalca sobre la importancia en el
cumplimiento efectivo de los informes financieros, con sus anexos relacionados a matriz financiera, matriz
financiera de productos, donde a la fecha solo se han visto avances en los radicados por parte de la Subred
Sur, como se ve en la presentacién y con faltantes por parte de las Subredes Norte, Centro Oriente y Sur
Occidente, a lo cual se da plazo para su cumplimiento antes del viernes 01 de diciembre de 2023, aclarando
gue cualquier incumplimiento generara oficio informativo a gerentes de las Subredes por parte del DAEPDSS.

Entrega correcta de informes y matrices financieras
Convenio 0007-2023

SISS

NORTE

SUR v v "

CENTRO ORIENTE

SUR OCCIDENTE

Se programa el siguiente comité de seguimiento frente a los avances del convenio interadministrativo 0007 de
2023, para el 15 de diciembre 2023 de forma virtual.

Se hace cierre de la presente acta con firma de los participantes y asistentes al presente comité, segin anexo
de listado de asistencia.
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COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA
Radicado de informes financieros, matriz Subredes Integradas Sur, Norte y
. ; ) ! 01/012/2023
financiera y matriz de productos. Sur Occidente
Supervisores SISS, Referentes
Asistencia a proximo comité de seguimiento | Financieros SISS, Lideres SISS y 15/12/2023
convenio 0007 de 2023 Referente técnico, referente
financiero y supervisora DAEPDSS
REVISION Y APROBACION DEL ACTA
, DIRECCION/
No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO OFICINA/ ENTIDAD FIRMA
1
2
3
4
5

Evaluacion y cierre de la reunién

¢ Selogré el objetivo?

Observaciones (si aplica)

Si (X)

No ()

Ninguno

* Se podrén incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.
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