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Tema: Reorganizacion Grupo Funcional Modelo

Dependencia (Direccién / Oficina) Proceso

DIRECCION DE PROVISION DE SERVICIOS DE SALUD GESTION SOCIAL Y TERRITORIAL EN SALUD PUBLICA

Objetivo Fecha: 12 de febrero de 2025
Asistencia Técnica:
Tipo de Asesoria () Capacitacion ()
reunion Orientacion () Acompafiamiento ()
Otro (x) __Reunion____
Modalidad: | Presencial (x) Virtual () Mixta ()

Presentar la reorganizacién y | Lugar: Auditorio Principal

plan de trabajo del Grupo
Funcional Modelo. Hora Inicio: 08:05 am Hora Fin: 10:30am

Notas por: Angie Vanegas

Proxima Reunién: No aplica

Quien cita: No aplica

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Se inicia la reunion en el auditorio principal con presencia del director el Dr. Fernando Pefia y los
profesionales especializados de la Direccion de Provisidbn Servicios de Salud; seguidamente se
presenta la agenda a desarrollar en la reunién.

Se procede con el desarrollo del Pre — Test, tras 10 minutos, toma la palabra el Dr. Fernando,
mencionando el objetivo de la reunién, lo importante del trabajo y la entrega de resultados, se
mencionan por parte del Dr. Pefia las dificultades que se han presentado en la contratacion, sin
embargo, resalta la importancia de la participacién de todo el equipo en el espacio.

Se da la palabra a la Dra. Maria Fernanda Gémez, con el fin de aclarar aspectos relacionados con
los préximos procesos de contratacion. Surtido este tema continué el Dr. Fernando con la
presentacién del Modelo de Salud MAS+-Bienestar, sus pilares, enfatizando en el pilar de gestion del
riesgo donde se encuentra ubicada la Direccion de Provision de Servicios de Salud y su equipo
técnico.
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En esta diapositiva se presenta las articulacién de los diferentes actores para la construccion e implementacion
del modelo de salud, se menciona que la DPSS, es importante frente a la construccién de los modelos
predictivos y demas aspectos técnicos que apoyaran a las demas dependencias y a los otros actores que
participan para la implementacion y puesta en operacion de la propuesta.

Se menciona como recomendacion general para el equipo, que las presentaciones deben ser claras, con la

informacion relevante y precisa de acuerdo con el tema a tratar y faciles de comprender.

Posteriormente se socializan las lineas estratégicas que se vienen trabajando desde la SSYA, que en gran
medida se relacionan con los servicios parte del Prestador Primario Resolutivo que se vienen trabajando desde
el afio anterior, enfatizando que el trabajo realizado por la Direccién es el soporte técnico para el desarrollo y
profundizacion de las mismas.

LINEAS ESTRATEGICAS SSYA - MODELO +MAS-BIENESTAR
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Las lineas estratégicas del Modelo son transversales para el cumplimiento de las metas del Plan de desarrollo,

destacando que dentro de estas lineas, la mas avanzada es la materno perinatal, dénde se han venido
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construyendo una serie de estrategias de fortalecimiento para la atenciéon de la poblacién materno perinatal,
esto con relacion al aumento de la mortalidad materna. Asi mismo, se menciona el desarrollo frente a las
demas lineas como la de oncologia e infarto agudo al miocardio — ataque cerebrovascular. Frente a salud
mental se menciona que el grupo debe ser unificado, abierto para el apoyo y participacion con otras
dependencias. Frente a salud infantil, también se esta trabajando con la Subdireccion de Garantia del
Aseguramiento en cabeza del Dr. Galan. Frente a la linea de poblacion migrante internacional, se esta
revisando la atencién de la poblaciéon migrante con enfermedades croénicas, con el fin de incidir en la atencion

oportuna y no solo la atencién por urgencias.

Se da paso a los aspectos relacionados con la construccion del componente predictivo del modelo. Se
menciona que se inicio el proceso con la priorizacion de 30 patologias, y para el 2025 se han priorizado 50
patologias adicionales para un total de 80 patologias a través de un método estadistico que tomé en cuenta
criterios de gravedad y magnitud.

Precisa el Dr. Pefia que las RIAS, no van separadas del modelo, puesto que son el medio para implementar y

operar el el mismo, por lo que se debe trabajar en conjunto.

Se contindia abordando lo relacionado con el componente predictivo del modelo, el cual se encuentra en
actualizacion constante, la informacion recolectada por el equipo de primera fase, permitié en los meses de
agosto y septiembre de 2024, generar informacién relacionada con los factores de riesgo como parte del
insumo necesario para la construccion de los planes de cuiadado individuales y las guias para el abordaje de
riesgos. Se indica por parte del Dr. Fernando que al terminar la reunién se mencionaran las siguientes 50
patologias asignadas con el fin de generar la matriz de factores de riesgo por parte de los equipos designados

ya avanzar en la respectiva construccion de las guias correspondientes.

Se socializan las 30 patologias priorizadas inicialmente, las cuales deben contar con su respectiva guia para

abordar riesgos, la cual debe entregarse el 25 de febrero de 2025:
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PATOLOGIAS PRIORIZADAS 2024

PATOLOGIA
. Hipertensién esencial
Caries de la dentina
Gingivitis
Lumbago no especificado
. Hipotiroidismo
Diabetes Mellitus
Trastornos de Refraccion
. Infeccién de vias urinarias no especificada
. Infecciones respiratorias agudas
10. Trastorno de ansiedad y depresioén
11. Esguinces y torceduras
12. VIH-ITS
13. Cardiopatia isquémica
14. Insuficiencia cardiaca
15. Dislipidemia

CONOAPWN S

PATOLOGIA
16. Lesiones autoinfligidas
17. Enfermedad renal crénica
18. Enfermedades pulmonares obstructivas
cronicas
19. Obesidad
20. Desnutricién
21. Tumor maligno de la mama
22. Tumor maligno de la préstata
23. Tumor maligno del estémago
24. Tumor maligno del cérvix
25. Gastritis
26. Osteoporosis
27.Sindrome de maltrato
28. Prematuridad y bajo peso al nacer
29. Fibrosis y cirrosis del higado
30. Complicaciones del embarazo y la gestacion

Il 3
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Posteriormente se socializa el listado de las 50 patologias priorizadas para el 2025, destacando que muchas

de ellas tienen factores de riesgo comunes, que deben asociarse a una unica guia de abordaje de riesgo, ya

gue ni el individuo, ni la atencidon se pueden fraccionar y el plan de cuidado individual es Unico para cada

individuo.

PATOLOGIAS PRIORIZADAS 2025

PATOLOGIA
Dorsalgia, No Especificada
Abdomen Agudo
Hipercolesterolemia Pura
Migrana Con Aura [Migrana Clasica]
Hemartrosis
Sindrome Del Manguito Rotatorio
Hiperplasia De La Prostata
Fibromialgia
Rinitis Alergica, No Especificada
10. Amigdalitis Aguda, No Especificada
11. Asma, No Especificado
12. Acné Vulgar
13. Anorexia
14. Constipacion
15. Otros Vertigos Perifericos
16. Apnea Del Sueno
17. Enteritis Debida A Adenovirus
18. Hemorragia Vaginal Y Uterina Anormal, No Especificada
19. Glaucoma Primario De Angulo Abierto
20. Bronquitis Aguda Debida A Rinovirus
21. Prurigo De Besnier
22. Dispepsia Funcional
23. Gonartrosis Primaria, Bilateral
24. Calculo De La Vesicula Biliar Con Colecistitis Aguda
25. Vaginitis Aguda

0N O G e

PATOLOGIA

. Trastorno De Menisco Debido A Desgarro O Lesion Antigua
. Conjuntivitis Mucopurulenta

. Celulitis De La Cara

. Venas Varicosas De Los Miembros Inferiores Con Ulcera

. Contractura Muscular

. Sindrome Del Colon Irritable Con Diarrea

. Faringitis Estreptococica

. Sincope Y Colapso

. Sindrome Del Tunel Carpiano

. Hipoacusia Neurosensorial, Bilateral

. Cerumen Impactado

. Otras Sinovitis Y Tenosinovitis

. (Osteo)Artrosis Primaria Generalizada

. Artritis Reumatoide, No Especificada

. Anemia De Tipo No Especificado

a1.

Tumor Maligno De La Piel De Otras Partes Y De Las No

Especificadas De La Cara

a2.
43.
a4.
45.
46.
a7.
48.
49.
50.

Otitis Externa, Sin Otra Especificacion

Catarata, No Especificada

Trastorno Del Hueso, No Especificado
Neumonia Bacteriana, No Especificada
Demencia , No Especificada

Tumor Maligno Del Colon, Parte No Especificada
Trombocitopenia No Especificada

Enfermedad De Alzheimer De Comienzo Tardio
Infarto Cerebral, No Especificado

Se concluye este punto indicando que lo que se busca con los modelos predictivos es cuantificar el riesgo, es

poder darle un ndmero para ponderar el factor de riesgo y saber que peso tiene, con lo anterior se busca

organizar grupos o cohortes de riesgo, como paso fundamental en la gestion integral del riesgo.

Seguidamente, toma la palabra la Dra. Natalia, quien realiza la presentacion frente a los productos que se

esperan recibir:
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* Modelos predictivos por patologia
« Matriz de factores de riesgo por patologia
« Guias para abordar riesgos (unificar factores de riesgo comunes)

» Planes de cuidado individuales y familiares

Para el desarrollo de las guias, se compartié una pre forma, con el fin de facilitar el diligenciamiento por parte
de cada uno de los profesionales. Posterior a la presentacion se procede a dar respuesta a las preguntas por
parte de la Dra. Natalia, y el Dr. Fernando, donde se precisa que los planes individuales se deben construir de
forma integral es uno solo y no uno por cada grupo de riesgo, adicionalmente se indica al equipo que las guias
a construir seran material de consulta para todo publico, en especial el talento humano de los equipos

intramurales y extramurales.

Posteriormente se procede a presentar el cuadro de reorganizacion teniendo en cuenta los 19 servicios y su

articulacion con las diferentes RIAS:

PATOLOGIAS PRIORIZADAS
MODELQ SERVICIOS MODELO PREDICTIVO REFERENTES RIAS ASOCIADA

1.MEDICINA GENERAL CON

i ) MARIA DE JESUS OLIVO, GERARDO CANG Ruta integral de stencitn para La pramocion y mantenimisnto de la salud.
ENFASIS EN FAMILIA Mo aplica

*Lumbago

*Esguinces y torcaduras

*Osteoparosis

*Darsalgia

*Sindrome del manguito Rotador

*Gonartrosis primaria bilateral
2. ORTOPEDIA *Trastorno da menisco PAOLAPATIND, ANGIE VANEGAS RIAS para poblacion con rissgo o presencia de Irastomos degenerativos, Newopatiag y auto-inmunes.

*Contractura muscular

*Sindrome de tunel carpianc

*Sinovitis y tenosinovitis

RIAS para poblacién con rissge o sujeto de agresionas, accidentes y traumas.

*Ostaoartrosis

*Artritis reumnatoide

*Trastorno dal hueso
RIAS pars poblacion con riesgs o sujets de agresiones, sccidentss y traumas.
RIAS para poblacion con riesge o presencia de trastormnos degenarativos, NEropatiag y aULo-inmunes.
RIAS para poblacién con riusgo o presencia de alteraciones cardio — cerebro — vascular — matabolicas
manifiastas,
RIAS para poblacién con riusgo © presencia de cancer.

3. REHABILITACION Lumbago ADRIANA VELANDIA, RICARD DURAN RIAS pars poblacién con rissgs o pragencia de snfermadades infecciogas.

*Apnea del suefio
RIAS pars poblaciin con riesgs o presencia de enfermedades huganas.

RIAS para poblacidn con rissge o prasencia de enfermeadades respiratorias cronicas.
RIAS para poblacién con riesgoe o pragencia de irastomos visualas y auditivos.

RIAS para poblacidn con riesge ¢ presencia de rastomas degenerativos, newrspatias y auto-inmunes,
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*Caries

4. SALUD BUCAL *Gingivits

*Hipertansidn
*Hipotiroidismao

*Diabetes Mellitus
*Cardiopatia isquémica
*Insuficiencia cardiaca
*Dislipidemia

*Enfermedad Renal Cronica
*Hipercolesterolemia pura
*Sincope y colapso

5. CARDIO, CEREERO VASCULAR
Y METABOLICA

*Prematuridad y bajo peso al

RIAS bl riusgr:o ia de alteraciones en la salud bucal.
LUCRECIARIVERA, JORGE MARIO MOYA  RIAS sl riasge & ia de alteraciones nutricionsles.
RIAS bl riusgr:o ia de alteraciones cardio — carebro — vascular — metabilicas
manifiestas,
LEIDY CASTANEDA, MARIAMELLY PASTOR mias bl riesgo o ia de alteraciones nutricionsles.
RIAS bl TiEsgo & ia de trastomaos visuales y auditivas.

RIAS para poblacion mateme — perinatal.

nacer RIAS bl riesgo o ia de alteraciones cardio — carebro — vascular — metabdlicas
'Camphf_:acuanes del embarazo y ANDREA VILLAMIZAR, DAYAN MATEUS‘"“W“‘M‘-
BN S TETHEC I L izl LAURA GIL URBANG AiAs bl rlasgo o ia de alteraciones nubricionsles.
*Hemorragia vaginal y uterina
anormal
*Vaginitis aguda RIAS bl rissgo o ia de alteraciones en la salud bueal.
*Rinitis alérgica
*Amigdalitis aguda.
*Wértigo periférico FUAS ae ¥
7. OTORRINOLARINGOLOGIA *Faringitis estreptocécica FABIAN ENCISO ¥ CLAUDIA SERRANO
*Hipoacusia neurssensorial
*Cerumen impactado
*Oitis externa
RIAS para p rissgo o ia de visuales y auditivas.

*Trastornos de refraceién

8. SALUD VISUAL 'GIAI.!cUrr.g )
*Conjuntivitis
*Catarata
9. UROLOGIA *Infeccién de vias urinarias

*Hiperplasia de la prastata

*Tumer maligne de la mama
*Tumor maligno de la prostata
*Tumeor maligne del estomago
*Tumor maligno del cervix
*Tumor maligno de la piel
*Tumeor maligne del colon

10. ONCOLOGIA

*Obesidad
*Desnutricion
*Anarexia

11. NUTRICION

RIAS para poblacitn con risege o presencia de alteraciones cardic — earebro —vaseular — matabdlicag
manifiestas.

ALEJANDRA CARO

RIAS para poblacitn matemes — perinatal

RIAS para poblacitn con riesgo o presencia de cancer.
ALEXAMDER RIASCOS, MONICA TORRES
RIAS para p

riesgo o i ol ir

YOHAIRA PIAS para p rissgo o ia de

Riuta integral de atencidn para la promocidn y mantenimients de la salud.

OLENA
PEDRAZA

PALAMARCHUEK,

RIAS i de alteraciones nutricionales.

i can Hesgo

RIAS para poblacion con riesgo o presencia de alteraciones candio — cansbro —vascular — metabdlicas

MABEL ANGULO, GIOWVANNATORRES —~ Menifiestas.

RIAS K i i@ de

¥ del cormpanarmients.

RIAS para poblacion con riesgo o presencia de alteraciones en la salud bussl.
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12. SALUD INFANTIL

13. NEUROLOGIA

14. GASTROENTEROLOGIA

156. NEUMOLOGIA

16. SALUD MENTAL

Fouta integral de stencidn para L promoeion y mantenimisnto de la salid.

*Infeccidn respiratoria aguda

RIAS para poblacién con rissgo o presencia de enfermadades infecciosas.
capitulo pedidtrico g L

*Asma capitulo pedidtrico RIAS para poblacién con riesge o presencia de alteraciones nutricionales.
*Bronquitis aguda por rinovirus  ANA MARIA SILVA, ALEXANDER ACOSTA
capitulo pediatrico. RIAS pars poblacién con riesgs o presencia de alteraciones en la ealud bueal.
X c - .
Ne_um_ﬁma st el RIAS pars poblacién con riesgs o presencia de trastarmes visuales y auditivos.
pedidtrico
RIAS pars poblacion con riesgs o sujets de agresiones, sccidentss y Lraumas.
*Migraria RIAS para poblacién con riesgs o presencia de trastormos degene rathvos, Newropatias ¥ auto-inmunes.
*Demencias da otra atiologia
*Alzheimer ELEm L e G L) RIAS para poblacidn con rissgo o presencia de alteraciones cardio — cerebro — vascular — metabdlicas
*Infarto cerebral i
RIAS pars poblacion con riesge o pragensis de rastan i i i &l Compar ienta.

*Gastritis
*Fibrosis y cirrosis del higade

“Constipacidn - estrefimianto . qie yanEGAS , MAURICIO ROJAS
*Enteritis por adenavirus

*Dispepsia funcional RIAS para poblacion con rissgo o presencia de alteraciones nutricionales.

RIAS para poblacidn con rissgs o prasencia de caneer.

*Sindrome da colon irritable

*Infeccidn respiratoria aguda
capitulo adultos
*Enfermedades pulmonares RIAS para poblacién con rissgo o pregencia de snfermadades respiratorias crnicas.
obstructivas crinicas
, -
e ARNOLD SOSSA, YESSICA CASTRILLON

*Bronquitis aguda por rinovirus RIAS para poblacién con rissge o presencia de cncer.
capitulo adultos

*Meumaonia bacteriana capitule

RIAS para poblacion con rissge o presencia de enfermedades infecciosas.

adultos
*Apnea da suefio

. RIAS in eon riesge o p i el entales y del comportamiento manifiestos
*Trastorno de ansiedad y debido & uso o iss psicoactivas y adicci
deprasidn

COMSTAMZA  HERNAWDEZ, CAROLIMA . . : " i

*Lesiones autoinflingidas PEREZ, LUISA BONILLA, MARCELA VARGAS RIAS para poblacién con riesge o prasencia de trastar i del compar
*Sindrome da maltrato '
Ll RIAS para poblacién con rlesge o sujets de agresiones, accidentss y traumas.
*VIH-ITS

*Abdomen agudo
*Calculo da la vesicula biliar con

17.CIRUGIA A SANDRA GUALTERDS, ANA SOFIA ALONSO RIAS pars poblacién eon rissgs o sujels de agresionss, accidentss y traumas.
colecistitis aguda
*Venas varicosas
RIAS para poblacidn con riesge o presencia de trastornos mentales y del compartamiznta manifiestos debide
8 uso de sustancies psicoactives y adicciones.
RIAS para poblacién con rissge o presencia de rastor i iales y del cormpor
RIAS para poblacisn on rissgs o sujets de agresionas, sceidentss y traumas.
RIAS para poblacisn con rissge o prasencia de altaraciones cardio — carebro — vascular — matabilicas
.LumhMU rmanifiestas,
18.DOLOR Y CUIDADO PALIATIVO _ = MNATALIA BAQUERD
Fibromialgia RIAS paras poblacidn eon rissge o presensia de saneer.
RIAS para poblacisn con rissgs o prasencia de snfermedades hugdanas.
RIAS para poblacion con riesge o presencia de enfermedades respiratorias crénicas.
RIAS para poblacién con rissgo o presencia de Irastamos degens rativos, NEwropatias ¥ auto-inmunes.
*Acnhs Futa integral de atencicn para la pramocin y mantenimiento dela salud.
19. DERMATOLOGIA _;:‘l:ﬁ:‘i:g Lot NATALIA BAQUERD, MARIA NELLY PASTOR RIAS para poblacién ean rissgo o prasencia de cancer.

*Tumar maligne de la piel RIAS pars poblacitn con Heegs & prasencia de anfermadades infecciosas.
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REFERENTES TRANSVERSALES REFERENTES TRANSVERSALES

LIDERES MODELO-RIAS:
+ Natalia Baguero Molina
= Sandra Patricia Charry R.

Apoyo Administrativo: Angie Vanegas, Mdénica Torres, Claudia Serrano. ATENCION DOMICILIARIA: Astrid Pacla Patifico
ASESORES EMLACE TELESALUD: Mauricio Rojas
Ambulatorio: Sandra Rosso Hurtado- S55A
Hospitalario: Yidney lsabel Garela Rodriguez - DPSS POLITICAS PUBLICAS: Rude Eduardo Manrigue Diaz
Urgencias: Julio Cesar Castellanos - DUES Referentes
» PP Migrantes: Jhoana Torres Manotas
CONTRATACION - PGP: Carlos Ariel Rodriguez » PP Infancia y Adolescencia: Ana Maria Silva - Jhoanna Torres - Alexander Riascos - Mabel
Angulo - Dayan Mateus - Luisa Bonilla
MODELO PREDICTIVO: Carlos William Rincén Pérez = PP SPA: Luisa Fernanda Bonilla
. . * PP Salud Bucal: Lucrecia Rivera
EQUIPOS GAMA: Mauricio Rojas Pérez * PP Mujery Equidad de Género: Maria de Jesus Olivo - Dayan Mateus
Referentes: * PP Raizal: Diego Alvarado
*» Catherine Gutiérrez * PP Afrodescendientes Diego Alvarado
+ Jessica Paola Triana Sagastuy = PP Indigena Diego Alvarado
* Liliana Rojas Cardenas * PP Gitano Rrom Diego Alvarado
* Maritza Johana Pefia = PP Juventud: Mauricio Rojas
* PP LGETIQ: Pacla Patifio
ENFOQUE DIFERENCIAL * PP Actividades Sexuales Pagadas: Sandra Gualteros
GRUPOS ETNICOS : Diego Alvarado * PP Discapacidad: Bady Heredia
LGETI: Astrid Pﬁ_ﬂlﬁ Patifio * PP Salud Alimentaria y Nutricional: Mabel Angulo
DISCAPACIDAD: Ricardo Duran « PP Salud Mental : Constanza Hernandez - Marcela Vargas - Garolina Pérez - Luisa Bonilla
* NNA PARD: Giovanna Paola Torres Manotas * PP Ruralidad: Andrea Villamizar, Leidy Castafieda y Adriana Velandia
* MIGRANTES : Giovanna Paola Torres Manotas * PP Ambiental: Claudia Serrano y Monica Torres

* POBLACION SISTEMA RESPONSABILIDAD PEMAL: Jorge Mario Moya
= HABITANTE CALLE Jorge Mario Moya
* JUVENTUD: Mauricio Rojas

Dicho lo anterior, precisa el Dr. Fernando, que las asistencias técnicas continuaran de acuerdo con la
misionalidad y competencias de la Direccidon solo que desde otro enfoque, donde se debe tener claro que todo
el grupo Modelo debe unificar los conceptos y entregar informaciéon uniforme de acuerdo con los conceptos
ordenadores del Modelo +MAS-Bienestar. Lo anterior a pesar de que existan profesionales referentes de cada

proceso, por lo que se solicita que todo el grupo este articulado.

Se presenta, el plan de trabajo propuesto donde se plantea la necesidad de desarrollar unas jornadas de
trabajo con el fin de que todos los profesionales esten en la capacidad de responder frente al modelo, el

enfoque diferencial y otros temas transversales relacionados con la operacion de la Direccion.
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PLAN DE TRABAJO FEBRERO — DICIEMBRE 2025

Jornada de trabajo Estructuracion, Planeaciény
con el equipo ajuste y desarrollo de Seguimiento a los

técnico, para construccioén de asistencia técnica avances en la
fortalecimiento de documentos en el marco del implementacién
competencias. técnicos. Modelo

- s ok
[£7] SALUD | BOGOT/\

De igual manera se mencionan los acuerdos y compromisos, ademas de la importancia del cumplimiento de las

fechas definidas para entrega de cada uno de los productos.

ACUERDOS DE TRABAJO Y COMPROMISOS

Cumplir con las fechas estipuladas para la entrega de cada uno de los productos y
cumplir con el cronograma propuesto.

Garantizar que cada uno de los productos cumpla con los maximos estandares de
calidad y se ajuste a los requerimientos de la Direccién y de la Subsecretaria de
Servicios de Salud y Aseguramiento.

Garantizar la articulacion al interior del equipo como con las demas dependencias de
la SDS cuando asi se requiera.

Apropiar y replicar en cada uno de los espacios donde se participe, los conceptos
ordenadores del Modelo +MAS-Bienestar.

Seguidamente, se da un espacio para resolver dudas ddonde la referente del servicio CCVM manifiesta que los
tiempos para la entrega de las guias resultan cortos, a lo que el Dr. Fernando, indica que es importante
desarrollar las guias y demas productos en los tiempos establecidos, sin embargo, se revisara cada caso
puntual. Se menciona ademas que cualquier inquietud que surja la referente es la Dra. Natalia, con el fin de

brindar la asesoria correspondiente.

Teniendo en cuenta la agenda, se da paso a la profesional Zully Flérez, quien es la asesora de
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comunicaciones desde la Subsecretaria de Servicios de Salud y Aseguramiento, quien realiza la presentacion

de las fechas conmemorativas, las cuales se relacionan a continuacion, resaltando el rol fundamental que

cumple en ellas el equipo técnico de la Direccion:
Se indica que estas fechas son preliminares y estan sujetas a cambios.

PLANIFICACION SEMANAL

1° Trimestre

Enero-febrero- marzo

Enero
m Hébitos saludables para el afio nuevo
Febrero
37 Semana mundial contra el cancer
m Semana de las cardiopatias
Encuesta del SISBEN IV

Semana de las enfermeadadeas
Huéarfanas

Semana de la mujer BIOPOLIMEROS
Semana Pico Respiratorio
Hito: Materno

EEE I scmana de la Salud visual

Calidad: Comunicaciones masivas
necesidades:
Reportes.

Las actividades a desarrollar, se concertaran previamente con
la respectiva area técnica.

2° Trimestre

Abril
Semana de concienciacién sobre el autismo
MODELO
Prevencion de Accidentes de transito

EAEIN ©ONA BOGOTA

Semana del nifio en Colombia
Hito intermedio de modelo: Salud infantil
. mMavo _________________|

MAYO
Firma de compromisos por la mejora
Conmemoracién dia de la familia

“ Semana del Parto humanizado y la maternidad
segura

m Semana Hipertension y factores de riesgo
EX I S-mana de la Salud de la piel

Semana mundial del donante

913 |
16-20 Semana del conductor de vida
24-27 Semana Prevencion del consumo de sustancias
psicoactivas
Calidad: Comunicaciones masivas

Reportes,

PLANIFICACION SEMANAL

3° Trimestre
Julio-agosto-septiembre
JULIO
EE 3 ODELO Hito: Modelo de urgencias
Semana de las enfermedades respiratorias
EI=TM Semana de la hipertensién arterial
EXETH Semana del autocuidado
ETEM Semana Mundial de la Hepatitis
AGOSTO
X3l Semana Mundial de la lactancia Materna
ﬂ Semana de la Juventud
Enfasis en Salud sexual y reproductiva
EEXTH MODELO Hito: Migrantes
Mision medica
Enfoque diferencial: audiologia y otorrino
SEPTIEMBRE

ﬂ Semana de la pediatria
m Semana mundial de la prevencién del suicidio

Semana de la prevencién del embarazo
adolescente

22-27 Seguridad del paciente
Calidad: Comunicaciones masivas Reportes.

Por dltimo se da espacio para realizacion del Post test.

4° Trimestre

Octubre- noviembre- diciembre
OCTUBRE

=l Salud oral

Semana de la salud mental

MODELO: Hito Intermedio

Primer afio de operacion de la Gestion
Extramural de los Equipos basicos
Extramurales

Cancer de mama

ACWV

1437

27-31
NOVIEMERE

Migrantes

m Semana de la diabetes

m Reconocimientos de Calidad

ﬂ Donacién de érganos y tejidos / jornada

Distrital de Donacién de Sangre
DICIEMBRE

RS i+

Quemados

1519 Seguridad en las vacaciones enfocado de
cuidado de nifios y nifas

Navidad
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Siendo las 10:30 am, se da por terminada la reunién. Se adjuntan listados de asistencia como soporte a la

presente acta.

COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA
anar prgsen_t’acmn de la retmlon Lideres Grupo Funcional Modelo 12-02-25
Reorganizacion GF Modelo”.
Enviar acta de reunion y listados de asistencia | Lideres Grupo Funcional Modelo 14-02-25

REVISION Y APROBACION DEL ACTA

. DIRECCION/
No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO OFICINA/ ENTIDAD FIRMA
Natalia Baquero Molina nbaquero@saludcapi | 9366 Direccion de Provision
1 tal.gov.co de Servicios de Salud ﬂ},{%@%k
Sandra Patricia Charry spcharry@saludcapit 9366 Direccion de
2 | Rojas al.00v.co Provision de /EQ
= Servicios de Salud
Angie Marcela Vanegas 9366 Direccion de
3 | Diaz aumvaneyas Galuc Provision de e it
apiaLgov.co Servicios de Salud
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

Evaluacion y cierre de lareunién

.Selogré el objetivo? Observaciones (si aplica)
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* Se podréan incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.
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Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunion segin lineamiento SDS-PYC-LN-011
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Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunién segun lineamiento SDS-PYC-LN-011
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Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunion segun lineamiento SDS-PYC-LN-011
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