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Tema: Asistencia técnica Agenda estratégica local II semestre 2024, localidad Teusaquillo 
 
 

 Dependencia (Dirección / Oficina) Proceso 

Subdirección de Gestión y Evaluación de Políticas en 
Salud Pública  

Gestión en Salud Publica  

 

Objetivo  Fecha:  07 octubre 2024 

Revisar la propuesta de la 
agenda estratégica local de 
tal forma que se retroalimente 
y ajuste para dar inicio a la 
implementación de la misma 
de acuerdo con las 
orientaciones técnicas. 

Tipo de 
reunión 

Asistencia Técnica: 
Asesoría (  )                                      Capacitación (  ) 
Orientación (X  )                                  Acompañamiento ( ) 

Otro ( ) _________________ 

Modalidad:      Presencial ( ) Virtual (X ) Mixta ( )  

Lugar: Secretaria Distrital de Salud  

Hora Inicio: 9:30 a.m. Hora Fin: 4:10 p.m. 

Notas por: Ludwinght Martínez 

Próxima Reunión: a convenir  

Quien cita: Equipo facilitador local de Análisis y Políticas 

 

 

Se da inicio a la asistencia técnica a las 9:30 am con la participación del equipo local de políticas de la localidad 

de Teusaquillo y por parte de la SDS se encuentra el equipo facilitador y los referentes distritales Astrid Montel 

de la PP Envejecimiento y Vejez, que es quien apoya a la localidad desde lo distrital. 

 

Johana Mateus Ávila referente distrital del proceso transversal de análisis y políticas da la bienvenida al equipo y 

explica la metodología, partiendo de los insumos que se tienen para desarrollar la asistencia técnica. En primer 

lugar, el equipo distrital hizo previa revisión del balance de la agenda estratégica local del primer semestre 2024, 

la propuesta de la agenda estratégica local II semestre 2024, por su parte, el equipo local debía preparar una 

presentación con los siguientes criterios establecidos en la ficha metodológica de la asistencia técnica: 

 

• Nombre de la acción conjunta 

• Objetivo de la acción conjunta 

• Población que se beneficiaría con la acción conjunta 

• Metodologías que se va a utilizar en el desarrollo de la acción conjunta 

• Actores involucrados que hallan confirmado su participación y cómo será esta 

• Cómo la acción permite ver un proceso en el territorio para la respuesta a necesidades identificadas 

• Como le aporta a la gestión de las políticas públicas en el territorio 

 

Por efectos del tiempo, se solicita al equipo local que se presente la acción conjunta y luego se haga la lectura 

de la propuesta registrada en la matriz. 

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS * 
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Primera acción conjunta: Teusaquillo una comunidad por la Salud Mental. 

PP que lidera: Salud Mental. 

 

La delegada que lidera la acción conjunta hace la presentación identificando lo siguiente: 

(Observaciones generales sobre la presentación, si la realizaron, si tuvieron en cuenta los criterios, etc) 

• A Se realiza presentación. 

• B Tienen criterios en cuenta. 

• C Tienen infografía avalada por la SDS sobre conducta suicida. 

• D Hay que hablar de la Ideación Suicida. 

• E tener en cuenta viabilidad de tiempo. 

• F Metodología de socialización de conducta suicida: Escoger bien los grupos (centrarse en un solo grupo 

poblacional). 

• G Se debe de tener mucha cautela al tratar los temas con la población. 

• H Especificar qué tipo de herramientas van a desarrollar y metodología. 

• I Cómo piensan hacer el balance de la sensibilización? (pretest-postest. 

• En el proceso en el territorio para dar respuesta a la necesidad, se debe de nombrar lo que se viene 

haciendo desde 2023. 

• Cómo se le aporta a la gestión de las políticas: nombrar las metas del plan distrital, ya que aquí se prioriza 

la Salud Mental. 

• Se debe de complementar el objetivo para que dé respuesta a la Acción Conjunta. 

 

Luego se da paso a la lectura de la situación o condición identificando que se cuenten con los criterios 

establecidos (población, territorio, tendencia en el tiempo, contexto de la situación efectos de la situación) con las 

siguientes observaciones en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, etc):: 

• A No utilizar adjetivos calificativos (solo colocar el dato). 

• B Especificar periodo de tiempo (base de Sisvecos). 

• C Especificar el tipo de población d ellos 3 suicidios. Y especificar también 2022 y 2023 (por edad). 

• D Nombrar las UPZ más afectadas así vayan a trabajar toda la localidad. 

• E Se debe de hacer un análisis de lo realizado en 2023 y decir sei ha mejorado, se mantiene para saber 

si hay que mejorar las acciones. 

•  

Se realiza la lectura de la acción conjunta identificando los criterios establecidos para su construcción (coherencia 

con la situación, viabilidad en términos de tiempo y recursos, complementariedad y pertinencia, actores) con las 

siguientes observaciones (en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, etc): 

• A El equipo local comenta que el curso no se puede hacer de manera presencial por motivos de 

contratación y lo harán de forma virtual. 

• B La AC no debe traen dentro de si actividades. 

• C No colocar fecha de ejecución y menos en la AC. 

• D Se debe de reestructurar la AC. 

• E Identificar cuales juntas de acción comunal van a asistir y se debe de priorizar las de las 3 UPZ más 

afectadas. 

• F No se debe de perder la coherencia y complementariedad. 

• G Hay que especificar que los asistentes serán multiplicadores o primer respondiente. 
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• H Reevaluar “Brindar un acompañamiento Integral”, ya que esto es muy amplio. 

• I No se debe de crear falsas expectativas (aterrizar la AC) 

• J Hay que particularizar, puntualizar (decir que tipo de profesionales). 

• K Se debe de reconsiderar de incluir la política de juventud. 

• L Si van a utilizar una herramienta realizada por otros no es una Acción Conjunta, es un compromiso.    

 

Finalmente, se hace la lectura de las actividades de tal forma que den cuenta del paso a paso para lograr la 

acción conjunta, con las siguientes observaciones en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, 

etc): 

 

• A Actividad 1: Especificar sensibilización de qué? 

• B Ya se debió de identificar actores en julio (esto hace parte de la planeación). Debería de decir 

articulación. Si en el camino alguien se les une, es un logro y lo describen en los avances de las 

actividades. 

• C Qué estrategia van a utilizar para brindar alerta? 

• ¿¿D Qué metodología van a utilizar?? (charla, conferencia, taller, curso, monologo, conversatorio) 

• E Actividad 2: realizarán taller de sensibilización (debe de tener ficha metodológica). 

• F Se debe de ajustar texto. 

• G No se ve el para qué de la AC: 

• H Se debe de realizar el pretest y postest. 

• I Actividad 3 Balance de resultado Socializar el pretes y postest de los talleres que se van a realizar (tener 

en cuenta calendario escolar por tiempo). 

La actividad 3 pasa a ser la 4 y en la 3 se colocará el seguimiento a participantes anteriores para saber si han 

captado algún caso o si se ha llegado a canalizar. 

• Se debe de ajustar peso. 

Segunda acción conjunta: La Universidad Nacional un Territorio Por la Salud para la Familia. 

PP que lidera: Familia de Bogotá. 

 

La delegada que lidera la acción conjunta hace la presentación identificando lo siguiente: 

(Observaciones generales sobre la presentación, si la realizaron, si tuvieron en cuenta los criterios, etc) 

• A Se realiza presentación. 

• B No tienen en cuenta los criterios. 

• C En metodología colocaron las actividades (se debe de ajustar) las actividades van en la matriz. 

• D Se debe de especificar ESP de la Subred, ya que la SDS también tiene ESP. 

• E En población beneficiaria, están cerrando la población a los estudiantes que vienen de fuera de Bogotá. 

La población beneficiada es toda, que la población que se va a beneficiar más es la de fuera de Bogotá. 

• F Solo se evidencia que le aporta en el territorio a la política de familia. Se debe de verificar como le 

aporta a las otras dos políticas que acompañan. 

• G Se debe de colocar si le aporta al Modelo de salud, al Plan Distrital de Salud y al Plan Territorial de 

Salud. 

 

Luego se da paso a la lectura de la situación o condición identificando que se cuenten con los criterios 

establecidos (población, territorio, tendencia en el tiempo, contexto de la situación efectos de la situación) con las 

siguientes observaciones en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, etc):: 
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• A Especificar la totalidad de la población, donde incluya la totalidad de los estudiantes, profesores, 

personal de seguridad, oficios varios, etc. 

• B Indagar más en la temporalidad de la Situación (si sube, si baja, si se mantiene). 

• C Le falta más información a la Situación o Condición. 

• D Especificar por EAPB los 13410 estudiantes, para saber si solucionaron el problema o saben cómo 

hacerlo y expresarlo en porcentaje, para saber qué porcentaje tienen EAPB que no brindan información 

a nivel nacional y qué porcentaje es realmente el que lega a tener problemas de portabilidad. 

• E Especificar cuántos son del régimen contributivo y cuántos son del régimen subsidiado. 

 

Se realiza la lectura de la acción conjunta identificando los criterios establecidos para su construcción 

(coherencia con la situación, viabilidad en términos de tiempo y recursos, complementariedad y pertinencia, 

actores) con las siguientes observaciones (en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, etc): 

• A Se debe de especificar que parte de las entidades les están apoyando (qué área, sistema o subsistema, 

etc) 

• B Incluir lenguaje inclusivo y se puede relacionar el número de estudiantes o personal con discapacidad 

• C El diseño y difusión de las capsulas audiovisuales es un compromiso, debe de ir más allá para que sea 

una Acción Conjunta. 

 

Finalmente, se hace la lectura de las actividades de tal forma que den cuenta del paso a paso para lograr la 

acción conjunta, con las siguientes observaciones en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, 

etc): 

 

• A Se deben de ajustar todas las actividades. 

 

Tercera acción conjunta: Por una Vejez sin abandono. 

PP que lidera: Envejecimiento y Vejez. 

 

La delegada que lidera la acción conjunta hace la presentación identificando lo siguiente: 

(Observaciones generales sobre la presentación, si la realizaron, si tuvieron en cuenta los criterios, etc) 

• A Se realiza presentación. 

• B Se tiene en cuenta los criterios. 

• C La Acción Conjunta no es fortalecer espacios de información). 

• D Se debe de reestructurar la AC. 

• E No hay coherencia que nombran en la AC y la población beneficiada. 

• F definir siglas (ESP). 

• G Los actores deben de nombrar roles de estos en la AC, (cómo aportan). 

• H Cómo le aportan a la gestión de las políticas?? 

 

Luego se da paso a la lectura de la situación o condición identificando que se cuenten con los criterios 

establecidos (población, territorio, tendencia en el tiempo, contexto de la situación efectos de la situación) con las 

siguientes observaciones en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, etc):: 

• A No se debe de comparar una fuente con otra. Se puede comparar una entre si. 

• B No esta claro población y territorio. 

• C Con muestra que sea en persona mayor o mujer. 
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• D Justificar el por qué se va a trabajar en estas Instituciones de personas mayores. 

• E No hay coherencia  

• En este momento ya los actores deben de estar definidos.  

 

 

La Acción Conjunta no tiene viabilidad en tiempo, ya que las actividades que proponen dan para realizar 

en 6 meses. Se descarta. 

 

Cuarta acción conjunta: Guía de atención a personas que conviven con VIH. 

PP que lidera: Juventud. 

 

La delegada que lidera la acción conjunta hace la presentación identificando lo siguiente: 

(Observaciones generales sobre la presentación, si la realizaron, si tuvieron en cuenta los criterios, etc) 

• A Se realiza presentación. 

• B Verificar si hay viabilidad en tiempo. 

• C Se debe de ajustar 

 

Luego se da paso a la lectura de la situación o condición identificando que se cuenten con los criterios 

establecidos (población, territorio, tendencia en el tiempo, contexto de la situación efectos de la situación) con las 

siguientes observaciones en la última observación colocas si se dio ok, si se debe ajustar, etc):: 

• A Se debe de ajustar la Acción Conjunta de acuerdo con los criterios señalados en las AC anteriores.  

• B Se realizará el instrumento y pilotaje por tiempo. 

 

Se solicita al equipo realizar los ajustes y entregarlos en ocho días a partir de la fecha de la asistencia técnica y 

que pueden iniciar con la implementación de la acción conjunta para el mes de septiembre. Por parte del equipo 

distrital se realimentará y emitirá concepto en la matriz a más tardar cinco días hábiles a partir de la entrega de 

los ajustes. 

 

La asistencia técnica se da por terminada a las 4:00 Pm 

 

 

 

COMPROMISOS* 

 

ACCIÓN RESPONSABLE FECHA 

Realizar los ajustes a la matriz de agenda 

estratégica y a la presentación de acuerdo 

con las observaciones realizadas por el 

equipo distrital 

Equipo local de políticas 15/10/2024 

Emitir concepto técnico frente a la 

implementación 
Equipo distrital de políticas Octubre de 2024 

 

REVISIÓN Y APROBACIÓN DEL ACTA 
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No 
NOMBRES Y 
APELLIDOS 

CORREO TELÉFONO 
DIRECCIÓN/ 

OFICINA/ 
ENTIDAD 

 

FIRMA 

1 Esperanza Peláez Garzón E1pelaez@saludcapital.gov.co 
 

3166965330 
SGyEPSP 

 

2 Ludwingth Martínez Pérez L1martinez@saludcapital.gov.co 3002921274 SGyEPSP 

 

3 Johana Alexandra Mateus Avila jamateus@saludcapital.gov.co 3144067393 SGyEPSP 
 

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, según lineamiento SDS-PYC-LN-011 

 

 Evaluación y cierre de la reunión 
 

¿Se logró el objetivo? Observaciones (si aplica) 

 
Si   (x  )                                            No  (  )  
 

Se adjunta listado de asistencia forms 

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

 
 

 
 
 
 

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

