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TIPO DE INTERVENCION

Sensibilizacion [ __]Capacitacion [ ] Acompafamiento[ ] SeguimientoDJornada |:|
Otro, Cual: Construccion de Fichas metodolégicas de trastornos de Salud mental

Virtual: |:| Presencial: |:| Individual: X|:| Colectiva: |:|

DATOS DEL ENTORNO

Educativo: |:| Comunitario: |:| Laboral: [ ] Institucional: X [ ]otro:

FECHA: 22/ene/2025 Hora Inicial: 09:00 am — Hora Final: 02:00 pm

LUGAR: Universidad del Valle — Sede San Fernando

Nombre Representante del Escenario: N/A

COMUNA INSTITUCION SEDE
19 Secretaria distrital de Salud Principal

1. DATOS GENERALES DE LA INTERVENCION:

Desde la Secretaria Distrital de Salud como Ente garante de la verificacion de la prestacion de los
servicios y la atencién integral en salud ofrecidos a los ciudadanos para contribuir con el
mejoramiento de la Salud Mental, la convivencia social y el bienestar integral biopsicosocial de la
poblacion y segun el Acuerdo 0501 del 2021 POR EL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA DISTRITAL
DE SALUD DE SANTIAGO DE CALI.

Se realiza gestion para la atencién en salud a usuarios de diferentes EAPB debido a barreras
reportadas en los canales dispuesto para la reseccion de informacién de la ciudadania.

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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2. OBJETIVO:
Solicitar informacion de usuarios a las EAPB y la Red de Salud sobre las acciones realizadas por
parte de las entidades en la atencion por salud.

3. CONTENIDOS:
1. Formatos de gestion de PQRS:
A. Solicitud

Instituto Colombiano de Blenestar Familiar

Cocilia De fa Feantn de Liseas

OIRE REGIONAL VALLE DEL CAUCA ﬂ
CENTRO ZONAL ESPECIALIZADO RESTAURAR

RESERVADA

Santiago de Cali, Enero 20 de 2025

Sefores
EMSSANAR eps
Call

Referencia Adolescents WILLIAN JOAN BECERRA CASTILLO
Acudients WILLIAM JOAN BECERRA CASTILLO

Direccion Carrers 49 B Ne

Celular 316 3376282/ 31! “2 2487

Cordial saludo,

Actuando coma Defensora de Familla del centro zonal Restaurar del Instituto Colombiano
de Bienustar Familiar Regional Valle y en atencién al articuio 10 de |a corresponsabilidad
de ia Loy 1098 de 2006, solicito se brinde atenclén integral y especializada y se dé inicio
de Ix ruts de sencién en salud, al adolescente WILLIAM JOAN BECERRA CASTILLO,
identificado con ka tarjeta de Identidad No 1.148.687.077 quion ests afiliado &l régimen

subsidiado en Emssanar eps.

Este requiere con i6n de una ruta de atencién en salud
maental, toda vez qu- se ha dmaudo sU salud por el consumo problemético de
uso de video juegos, redes sociales,

distorslonando ul mundo real y alejandolo de los hibitos de sutocuidado, aseo,
hébitos escolares y blenestar en general que ha afectado su vida y su entorno
tamiliar y social.

Se espera pronta respuests a esta solicitud, que 86 hace para ol restablecimiento
del derecho a fa salud y para proteger 1a vida e Integridad deol usuario WILLIAM
JOAN BECERRA CASTILLO,

Atentaments

(S [ -
MARIA RUTH MUROZ RODRIGUEZ
DEFENSORA DE FAMILIA
CENTRO ZONAL RESTAURA

Proyects, Meviss y tabere  Marla Ruth Metoa Celareses de Famil

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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ANGELICA MARIA MONCALEAND TAMAYD
GESTION DE RIESGO

EMESANAR

GERSAIN PEREZ
saludmentali@redonente.co
Referenie - RED SALUD E.5 E. ORIENTE

Asunio: soliciied de alencién en salud mental

Cordial saludo

Desde la Secrelana Diskrilal de Salud como Ente garanie de la verificacion de la
prestacion de los senicios y la atencian inlegral en salud ofrecidos o los dudadanos
para oorribuir con e mejoramients de s Sslud Menial, b convivencia social y el
bienesiar inlegral biopsicosacial de lx poblacion y segdn el Acuerdo 0501 del 2021 POR
EL CUAL SE ADOPTA LA POLITICA DISTRITAL DE SALUD DE SANTIAGO DE CALL I
En o eje esialégco CIUD HIA CUE PROMUEVE LA SALUD MENTAL ¥ LA
COMVIVENCIA

SOCIAL, dirge ks presente con el fin de poder solicitar informacién de las atenciones en
salud mental al adolescente Willam Joan Becerra Castilo, identificado con (et de
idenSidad nimero de 1.148.687 877, quien perienece a ka entidad de Emssanar, estando
en eslado aclivo en el régimen subsidiado.

Se solcila amablemenie ka acivacion de la nuta en el companente de salud mental con
un acompaiamient individual y familiar en ef proceso, se solicila la proyeccién del plan
de apcian a realizar, iodo y cuando o uso excesivo a redes sodakes y demas
informacién cibemética, afects de manera mpartanie su mendo real impactando en el
autocuidada, relaciones sociales, escolares y familiares, gue pueden poner en riesga su
integridad fisica y mental.

Se sugiere oporiunidad en el acceso a la informacion come pane del proceso de
restablecimienio de derechos del gue hace parte.

Se anexan dalos de b persona solicilante con la fnalidad de ser conlaciada y brindar
m el proce=a

p—

]

Colle 44 15 8 36-00 Sen Famando Gl
S

*202541450200004

4145_!!20_‘“3?_13? DO044d oo
Fadra: JEE414502D 0004441

Mombre complelo: Willam Joan Becemra Castlillo

Tarjeta de ideniidad: 1_148_ 687 877

Direccidr: carrera 488 § 55" 20

Mimero teefénico: IEIITE2E2 | 3184622497

Antemano agradezco la alencién prestada y quedo aterta a pasitivas

re=puesis Cordialments,

e ‘T R
YADIRA A GUEVARA ROMERD

Referenie Subgrupo Salud Menial

Secretaria de Salud del Distrito Espedial de Sanliago de Cali
Alcaldia de Santiago de Cal

Emzzen: WLk Mass - Cavrwsis
Prayscatc smSenon Gamas - Cowrwius
Aerita Cacio Regsese- Dasrma

En stmaciin dei dacansic de ressrsc Saseoe de Gesid § Coniol iniegeadon i sokcis comeddemens diganci i
EACIEETL O LMMAOTIS O SILON BTSSR N LGRS arie

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por

cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.

Péagina 3 de 8




ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

GESTION
TECNOLOGICA Y DE LA
INFORMACION
GESTION
DOCUMENTAL

MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION
(MIPG)

INFORME

MMDSO01.03.15. P002.F054

VERSION 002

c. Respuesta
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2. Formatos de gestion de PQRS:
a. Solicitud

GOBERNACION \&lfﬁ

Gepartaments del u¢¢m

Valle del Cauea v de todos
[ressrmr— ‘l‘

FO-ME-P3-0E- Wid .
1.220.20.23 - 2025002023

Sartage de Call, 22 d= erern de 2025

Ductar
CARLDS EDUARDD FINZON FLORER
Subsecretang de Sakd
Secretaria Distral o= Salud de Cak

Doctora

ELLAMA BEGERRA LOZADA
Friaca da Ealud Mental
ebeceraFepeanilas com

Asurrio

Ayl Traglado por cCompelenca, para adivacian da wia y gesitn para corbnuar proceso de
atercidn pera ke alencidn y restableomento de b Salod Mental & usaana CRISTRAN
SANCHEZ LOPEZ

Cardial suluda,

D manara sarta comunico Ud gue la Serelais Denstamental de Saud,  traves de b Liss
106 Teieamigos, recibn demanda de abencian del usuany Cralisn Sanchaz de 34 anos d= =dad
idanfificaco can GO, 1112300410 de Sanlisgs de Call, con claras manifeslacenss da apatia,
desgana. pérdida de inferes y 3 incapecidied da disfrubar, entre olros, ademds manifesla
sammierios de ulikdad. E| grofesional que abends o Famads regisina presenca de alteracian
de emooiones o del camporlamianta

La Lirea 108 Téls amiges que promuess la saked manial, identfica y capla resgos qua fuseon
canaizades a bs EAPE BAMITAS, y, propede a frssledo y natficacisn a las insSucores
inwelucradas gue para sl cang | & Secmiara Distrial de salud, por ser s del Distma de Cail
un ks Dirscgién: Cale 88208~ 173 Barvio Ciatas Guabina, en pnmummmnrﬂila garanhzar
el acoeso al suiicia ¥ alencien en saiud menlal ¥ @ 13 EAPE Sanias wu pronta gestitn para |a
imenvencian de by saksd setal ol usiano Cristian Sanches

Deada la Secretaria Departameal do Salud Mental se establece conlacta taleldnico ton el =
Crislian, pars verficar si ha lenido access &l serdtio por su EAPE Sanites. soidiud y
presentacion ool caes por la inea 108-Teleamigos. E] Usuatia que nisga ouaiguisr conlaoo con
su AEPE o prestador alguna, S& percibe tranquio, con atencién al dialogo aun cuando |3
wmbcidad y bono del habla es baja

‘wﬂ.‘hm’ L3
Bapartamanta gl Vabe e Cowes arvaco g

Bobarfedn Wtwlrd!{!ﬂ]m:\bw [ e ]

GOBERNACION
Departoments del
Valle del Couca

Secwiodo de Sohxd

FOME-PI-02- W0d
1. E20.20.23 - 2025002023

Al , k& Sacral Depar de Salud scoge y promuass esiraiegas unvesaes
Ibasacan an evadencis denlifics como s & reafrmacitn posliva del Lsuara, para aprovechar al
maximo la dsposicon o8 la peracna pam modficar Su componamisma & inidar un Iratamienio
qui debe ser accesible y volunians Sopemeda & R jomna de una decsion lbre de sobcitar #puda,
e contar con el proposto de someberse & un WAlAM BN, £ AHHONER ¥ Mayones perspecivas
de Bpln, sobve el 487 uBLAFAD D un Yalamento obligalono, ademrds, Gue MOCE Las Moatas
[Instibto Macional schee &l Abuso da Droges de Esiados Unidos Las drogas, e censbro ¥ 1a
fordacla la ciencia de la adcodn)

B aeta medids e0Sanados B0 la normalva o= presiacitn e servicios en skl en que la
fundamentacon & concenia an @ usuano como ep ceniral del procesa, Ae AoadE A s
eniidades responsables de la stenden o s geslidn para lograr acceso a los seraoos de mansra
apartuna y con calidad y se insta a b EAPE Sanitss para su slerdian prontaramanta an su salud
maial

La presente remisidn se soporia en ur ssie de nammalivas  aning las cuales se pnorzan: Ley
1818 e 2013- La lay de salud memal, y la adnvigente Resclugtn <BBS e 2018 la cusl premeduwa
l Bignastar MAnial come Ln terecho, fundamentade.

Dalos d2 contacio del usuaris
Nomero de tedéfono: 3974080306
Diraocitin: Calia B2208- 173 Barno: Ciudad Guabina

Se  agradece e inforee 10 aCluade dando  respussta 3l comeo.  Conwvencia
, pUBk 38 Nod apaslace haos seguimiento y cemre de
las PCAS que llsgan a nuesira insiiucian
b

| apectiTady =
Fasma Core ko M sn-:-nunm-pn:u:, -
Auzhivenn e O g e PORS 2323

Ciarmaeail anirm cobes 8y 12
Cousa | o

ol Comer +57 (ROT) BE030 05 Ll n e e P
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SANTIACO OF CALI TRO:*TRD_S* ALLA D, DE
NIRRTRA £ S0 RS Ran Poare: "RAD E PADRE' S'l‘fl'l-‘-l:ﬂ::-'\'::;lﬂ
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GESTICN DE RIESGO

Enameorreabepssanitas com

SANITAS

Santiago de Cal, Cale e @424 - 35 B) Tequendama
Asunize: salcitud de atencion en Salud Mental

Cardial saludo

Desde la Seorefaria Distrdal do Salud como Ente garante deo la venficecion de la
prestacan de los servicios y la atencion integral en salud ofrecidos a los cludadancs
para contnbur con o mejcramientn de la ud Mental, la convivencia socal y el
bienestar integral bapsicosccial do la poblacan y segun of Acuerdo D501 del 2021 POR
EL CUAL SE ADDPTA LA POLITICA DISTRITAL DE SALUD DE SANTIAGO DE CALI

En ol ojo sstretdgion CIUDADANIA OUE PROMUEVE LA SALUD MENTAL Y LA
CONVIVENCIA SOCIAL, drige |a presante can el fin de poder sollohar informacian do
W0s alencianes en saud menta ael seAar Cristhan Sanchex Lépoz. identificata can
ooyl de cludedania nemere 1,112.500.410, quien perienoce @ '@ ontidad do Santas,
estanta en ostado aotiva en ef regimen contrbuliva

Se a0liore amablomente (@ sctvacion de 4 ruta en o companente de selud mentsl con
un scompatiamienta indhviduel ¥ famiier en o e salcila 9 proyecodn del pan
de BCCiOn & resizen, debido B QU Presenta dares Manifestaciones o apMie, desgend,
perdica de Interés y W Incapacidad ce disfrutar, entre ofros, ademas manfest
sorimientos oe Inutikdad. sintomatologla relecionacda & un estado depresivo con
BlterpciOn en ol estado emackng o de compar . Begun o o oor o
profesiondd que atiende Ia linea 106 {a Depar de
Seud encarqada de promovear la Saiud Mental en el n-mmmnm

Se suglere opartunigad on ol accedo & la Infurmecion como parte del prodese de
rostabioc mionto me gurechos del oue hace parte.

Se anexan detos de '3 porsona salcitants con la finalidsd e ser conlacteda y brindsr
acompen amients on & prooae

Nambore completo: Crigtisn Sanchez Lopaz

Tareia de isentcad: 1.112.300410

Direccitn: Cata B # 208 -173 Berio: Cludad Guabing

Nimero teefdrice: 3174660339

! 6 Con 4" B.¥ 500 San Fireands o)
T e, e OV B kg

CARLOS EDUARDS PINZON FLOREZ
Subsecretaria de Promocidn, Prevencion y Produceion Social a= la Salud
Secretaria de Salud del Distiic Especial de Santiagoe de Cali.

e Sedw Seriies Aorae Evforious Bulowtie Subgrups oo Sed koits  tore asite
Civps Perrees- Gattbire

Ir Freoon dt LEINTS OO Tl T S one oo Geeton p Corrs TIEadas € 63 0D COMTODImUTE GOgRNCE!T F INCLETS
it daEotn dt Lassnn e 8 NEL ErE T

ST Vi N 1 DO DO IR C RO BN s D D ey Y0 A inonon B4
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3. METODOLOGIA:

Durante los dias 22 y 28 de enero del 2025 el contratista del subgrupo de Salud Mental y Bienestar
Social realizo la solicitud de informacion de usuarios a las EAPB y la Red de Salud sobre las
acciones realizadas por parte de las entidades en la atencion por salud.

4. DESARROLLO DE LA INTERVENCION:

la solicitud de informacion de usuarios a las EAPB y la Red de Salud sobre las acciones realizadas
por parte de las entidades en la atencién por salud.

5. RESULTADOS ALCANZADOS:

Se realiz6 la solicitud de informacién de usuarios a las EAPB y la Red de Salud sobre las acciones
realizadas por parte de las entidades en la atencion por salud.

No. de asistentes al evento: Hombres: 1, Mujeres: 0 para un total de 1

6.1 Cumplimiento de objetivos:
Se cumplié el objetivo de la gestién de la atencion.

6. REGISTRO FOTOGRAFICO
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7.1 Evidencias del desarrollo de la Intervencion:

Jefferson Gomez Alvear

Contratista

Subgrupo de Salud Mental y Convivencia
Secretaria Distrital de Salud

NOTA: N/A

Realiz6: Claudia Yaneth Garcia — Contratista
Revisé: Yadira Guevara - Enfermera
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