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Tema: reunion de grupo Vigilancia Intensificada de morbilidad y mortalidad materna y neonatal, Estrategia
Angeles Guardianes.

Dependencia (Direccién / Oficina) Proceso
Subdireccion de vigilancia en salud puablica Inspeccion, vigilancia y control
Objetivo Fecha: 07/02/2024
Asistencia Técnica:
Tipo de Asesoria ( ) Capacitacion ()
Realizar reunion de grupo reunién Orientacion () Acompafiamiento ( X)
Vigilancia Intensificada de Otro ( )
morbilidad 'y mortalidad Modalidad: | Presencial ( ) ‘Virtual (X) ‘ Mixta ()
materna y neonatal,
Estrategia Angeles Lugar: virtual, plataforma Microsoft Teams
Guardianes  para  revisar | 4ora Inicio: 6:00 p.m. Hora Fin: 7:30 p.m.
bases, indicadores 2024 vy
presentacion de MME a|Notas por: Jessica Hernandez
trabajar a nivel distrital. Préxima Reunién: por definir
Quien cita: vigilancia en salud publica, Diana Franco

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Se realiza reunién de grupo de Vigilancia Intensificada de morbilidad y mortalidad materna y neonatal, Estrategia
Angeles Guardianes para revisar bases, indicadores 2024 y presentacion de MME a trabajar a nivel distrital.

Inicialmente se revisa base evento 549-MME, base Estrategia Angeles Guardianes, e indicadores para semana
epidemiolégica 3 de 2024, se revisan los casos que son notificados al evento 549-MME que cumplen con criterios
de inclusion para la Estrategia AG y la respectiva notificacion en las bases de la Estrategia, esto con el objetivo
de dar seguimiento a las acciones realizadas por los actores involucrados en la Estrategia AG de las diferentes
USS y Entorno Hogar.

Seguido a la revision de bases, se procede a realizar revision especifica del indicador de concordancia entre
casos notificados a SIVIGILA y Estrategia AG, respecto a este, se encuentra que se debe dar seguimiento
mediante correo electrénico y acciones de asistencia técnica frente a los casos que cumplen criterios y no se
ingresan o son ingresados de forma tardia por el referente institucional, que si bien, son pocos casos, representan
diferencias en el indicador de concordancia. Adicionalmente se da revision al indicador de efectividad en el
seguimiento de casos realizaos por Entorno hogar, se repasa el procedimiento por el cual se obtiene el indicador
y se plantean como acciones a intensificar; el abordaje de las usuarias en el seguimiento hospitalario con el fin
de lograr la captacion oportuna para la caracterizacion inicial, intensificar las estrategias para la busqueda y
abordaje de las usuarias por parte de entorno hogar e intensificar el acompafiamiento con referentes
institucionales con el fin de que se registren las fechas de egreso de forma oportuna. Finalmente se hace la
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recomendacion especial por parte de la referente distrital de revisar los cambios especificos en el indicador de
efectividad para cada subred, esto a la luz de las bases de natificacion y en trabajo conjunto con los equipos, asi

mismo, las causas que estan incidiendo en el indicador, como las estrategias especificas de cada subred para
aumentar la efectividad.

Seguidamente se da revision a la presentacion de Morbilidad materna extrema (MME) y atencién prenatal en
compariia de la ginectloga del grupo y referente distrital, se realizan los respectivos ajustes encaminados
especialmente a hacer énfasis en la consulta antenatal y ofertar de manera completa la ruta integral de atencion
maternoperinatal a la gestante, entre otros. A continuacién, se presentan las diapositivas con los ajustes

realizados:
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Adicionalmente se adjunta link en donde se encuentra la presentacién completa para ser usada y compartida en
los fortalecimientos: https://view.genial.ly/65bcdfc45615030014b2a589/presentation-evento-549-mme

A continuacién, se relacionan los ajustes realizados en las diapositivas de atencién preconcepcional:
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Adicionalmente se adjunta link en donde se encuentra la presentacién completa para ser usada y compartida en
los fortalecimientos: https://view.genial.ly/65c260f8ec7a530014022855/presentation-atencion-prenatal

Finalmente se concluye la reunion con la firma del listado de asistencia y estableciendo los compromisos, se
reitera la recomendacién por parte de la referente distrital para el fortalecimiento y continuo acompafiamiento con
las USS y los actores involucrados en la atencién maternoperinatal, asi como la captacion oportuna y efectiva
para los seguimientos a las usuarias que presentan evento de MME.



https://view.genial.ly/65bcdfc45615030014b2a589/presentation-evento-549-mme
https://view.genial.ly/65c260f8ec7a530014022855/presentation-atencion-prenatal
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COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA
Intensificar acciones revisar los cambios especificos en el
indicador de efectividad para cada subred, esto a la luz de las | Equipo Vigilancia Intensificada
bases de notificacién y en trabajo conjunto con los equipos, asi | de morbilidad y mortalidad Continuo
mismo, las causas que estan incidiendo en el indicador, como | materna y neonatal, Estrategia
las estrategias especificas de cada subred para aumentar la | Angeles Guardianes.
efectividad.
Mantener las acciones de asistencia técnica y |Equipo Vigilancia Intensificada
acompafiamiento a las USS y equipos que realizan abordaje | de morbilidad y mortalidad Continuo
y seguimientos a las usuarias con evento de Mme desde la | materna y neonatal, Estrategia
Estrategia AG Angeles Guardianes.
REVISION Y APROBACION DEL ACTA |
} DIRECCION/

No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO | 5 iciNA/ ENTIDAD FIRMA

1 Diana Carolina Franco dc2franco@saludc | 3164975276 | SDS - VSP W

Pulido apital.gov.co ¢
Alexandra Urrego 3107764021 | SDS - VSP
5 9 alurrego@saludca j‘\,\_'y'\ -~
pital.gov.co

3

4

5

6

7

8

9

ASISTENTES

Anexo listado de asistencia 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, segun lineamiento SDS-PYC-LN-011


http://sdssapp01/Isolucion/FramesetArticulo.asp?Pagina=bancoconocimiento%2FL%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2Easp&IdArticulo=1985
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Evaluacidén y cierre de la reunién

.Selogré el objetivo? Observaciones (si aplica)

Si (X) No ()

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

ANEXO PANTALLAZO DE REUNION VIRTUAL Y LISTADO DE ASISTENTES
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Chat
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Equipos

Aplicaciones

DO

Diana Ovalle (Invitado) &

JH

Jessica Hernandez (Invitado) %

XF

Xiomara Ferndndez (Invitado) &

FC

Alexandra, Urrego Ramos

Diana Carolina, Franco Pulido

JR

Jineth Ramieez (Invitado) &

GP

H - LISTADO DE PARTICIPA stas) - Excel

Archive  Inicie  Insertar  Disposiciondepégina  Férmulas  Datos  Revisar  Vista  Ayuda  Acobat @ ;0ué deseahace?

Al = ;3 Marca temporal v
A B c D E F -

1 | Marca temporal Nombres y apellides Correo electrénico Telefono Cargo Institucién y dependencia

2 |7/02/2024 18:33  Xiomara Femandez estrategiaangelesquardianes@gmail.com 3014894360 Enfermera VSP-SS

3 |7/02/2024 18:41  JENTH RAMIREZ AGUILERA Jineth-ramirez14@gmail.com 3203526589 Enfermera VSP SDS

4 |7/02/2024 18:44  Giovanna Pacla Parra Prieto parraprietogiovanna@gmail.com 3002129453  Enfermera Subred Sur (Proyecto especial SDS)

5 |7/02/2024 18:49  Diana Carolina Ovalle vargas Estrategiaangelesguardianes@gmail.com 3214588330 Profesional especializado  VSP/SS

g |71/02/2024 19:34  Elvis Carrefio elvizcarg@gmail.com 3124310077 Técnico VSP S8

7 |7/02/2024 19:34  alexandra urrego alurrego@saludcapital. gov.co 3107764021 ginectloga secretaria distrital de salud vigilancia en salud pablica

g |7/02/2024 19:52  Diana Carolina Franco Pulido dc2franco@saludcapital gov.co 3164975276 profesional Especializado  Secretaria Distrital de Salud

g |7/02/2024 19:53  Jessica Lorena Hernandez Torres  jessicalhernandezt@gmail.com 3013529292 Enfermera VSP SDS

Respuestas de formulario ®




