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Objetivo®l: Revisar los temas en salud sexual y salud reproductiva que se incluiran en el
componente de educacion en salud publica.

DATOS DEL ORGANIZADOR DE LA REUNION
Entidad/Proceso: Direccién de Salud Colectiva

Nombre: Sandra Jiménez Teléfono: NA Correo electrénico: smljimenez@saludcapital.gov.co

Lugar de la reunion: Direccién de salud colectiva
Fecha: 11-03-2025 Hora de inicio: 02:00pm Hora de Finalizacion: 04:00pm

RESUMEN DE TEMAS TRATADOS 2

Durante la mesa de trabajo se hizo la revision de los temas que se van a incluir dentro del
componente de educacién en salud publica, relacionados con la salud sexual y la salud
reproductiva. De igual manera, se realizaron aportes frente a lo que se viene trabajando desde la
Direccién de Provision de Servicios para incluirlo dentro de los contenidos.

DIRECCION DE PLANEACION INSTITUCIONAL Y CALIDAD Elaboraco por
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION Luss Carlos Martinez
CONTROL DOCUMENTAL :;“wio por
S LISTADO DE ASISTENCIA REUNIONES esreralcrriasyed
e Codigo: SDS-PYC-FT.002 V.3 Qo ot e
SocTmaze A o

Tema: gg_\ﬁo \‘éeu%qpm\\w E‘Su.n.mé:;n o Yo §<§.§ ?:.I&J?_ <a~ Fecha: Waze jz=zs
Hora Inicio:ﬂcoy"“ Hora Fin: 290 ¢ Lugan‘bueca.o‘“ 9&3 =S

No NOMBRE Pl L3 CARGO TELEFONO CORREO ELECTRONICO f Fiewa

T FPopos. Mulons | DSC_ Diracod € 3096679 | pe scdlons Cpadod cpdd gd— [/ =1

2 B M. Eaaidn D<c. Contrcdeda |zlgeassiol «z’nnlaldo O&c)udcu’nk{;lué =

9 oD O D o3> Contabstor gzad —\r|c\5(b_(\_0ws)ol ogs © { ~A—=

4 %(a Lexl/ *f}Lm . Dsc- esp Gu«.f‘ycés‘-k 3 ‘7,: /ax/@q/uaécp—b,/-p. C_L{,,,u.,\_/;l_
i) "‘Lhcp \/quopj =554 Oo(ﬂckok 9510 WQQYJ;drﬁA \‘f“w co ?P’:; o

S L‘%\,\e c:.*t‘re); SOS - sac m.s\u SeRes Lmkwe\a‘)ﬁﬁén\ oD *‘-“‘“"L-f@

% L o) Pcanda O | SSSA Nodcadirds  heyig065 | orsdavn e 4@gven L c o -—-\ ‘la.‘.‘ D«r\; \ o d,

5 Bole [ ceon Bonn | mabe | ¢ Con & i,

° |Bibers Quyus B | DPSS (onhohile  [Biossizo |bibodnto. 13egmal. con s >

"% ordey ng cl Txs8 }nha}\&lg Bashazid. uﬂluq,ed:aamkc)m‘.y\nl Qa0 /.x:—'-'—-’-:

1 Bernel Tubares | DSC — &SP |umteriasty [R1036105A | bemal @scdwtheo piiz | wos <o =

"2 Sandre " dunoniZ OSC- gsp Pt Esp. sviumener @sgld taptntes obte, =L/

B Cawdn - MMX‘i\L DS cC. CorfatTh. |FUB2uHYT i.umn-\'mﬁa\ﬂf_lw:‘vﬂp @*M

7 " | > Y

15 I e———

6 E

7

Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunién seguin lineamiento SDS-PYC-LN-011

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

COMPROMISO RESPONSABLE FECHA
(Dependencia/Proceso/SDS)
NA NA NA

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

NOMBRE CARGO DEPENDENCIA/PROCESO FIRMA

ALEXANDER RIASCOS
ORATE CONTRATISTA DPS (j@wg ‘




