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1. INTRODUCCION

El presente informe tiene como fin la descripcion detallada de las actividades técnicas,
administrativas, financieras y operativas realizadas del 01/04/2025 al 30/04/2025 por los
Equipos Basicos Extramurales de Hogar (EBEH), teniendo en cuenta la programacion de
actividades realizada entre la Subred Integrada de Servicios de Salud CENTRO ORIENTE
E.S.E y la Secretaria Distrital de Salud. Se realiza la descripcién de las actividades de
planeacién y organizacién del componente extramural: cuidado para la Salud Familiar,
estrategia de Abordaje Etnico Diferencial, macro, meso y micro gestién de la salud publica
en los equipos basicos extramurales. Se incluyen las actividades individuales y colectivas,
de los equipos operativos.

2. OBJETO

Aunar esfuerzos entre el FFDS y la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro
oriente E.S.E, para realizar actividades de gestion del riesgo individual y colectivo, y de
promocion para el cuidado de la salud, en la modalidad extramural de acuerdo con las
necesidades y prioridades de la poblacidn a nivel individual, familiar y territorial en el
Distrito Capital, en concordancia con las normas que regulan el sistema general de
seguridad social en salud, el plan territorial en salud y el modelo de atencién en salud
“MAS Bienestar,

3. ALCANCE

A través de este convenio se aunaran esfuerzos entre el FFDS-SDS y la Subred Integrada
de Servicios de Salud CENTRO ORIENTE E.S.E; en cumplimiento del objeto del convenio,
las partes se comprometen a aportar los recursos econémicos, técnicos y administrativos,
de acuerdo con los compromisos de cada entidad, para la implementacién de actividades
de gestion del riesgo individual y colectivo, y de promocién para el cuidado de la salud, en
la modalidad extramural de acuerdo con las necesidades y prioridades de la poblacién a
nivel individual, familiar y territorial en el Distrito Capital; de acuerdo con el Plan Territorial
de Salud y las metas de los proyectos de inversion, los lineamientos sefalados en los
Anexos N°.5 “lineamiento operativo”; Anexo N° 6 “ Plan Programatico y Presupuestal -PPP”
y Anexo N°.7.“Insumos requeridos”; en los cuales se establecen las directrices para la
ejecucion de las acciones y los productos, documentos que son de obligatorio cumplimiento
por parte de la Subred.

W CentoorienteESE
Cédigo Postal: 110311

[Comentado [1]: No corresponde al objeto del convenio J

[Comentado [2R1]: ok ajustado
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4. DESCRIPCION DE RESULTADOS POR PROCESO

4.1 PLANEACION TERRITORIAL

Como parte de la planeacion territorial de los Equipos Basicos Extramurales de Hogar -
EBEH, desde la Subred Centro Oriente, y de acuerdo con las directrices de la Secretaria
Distrital de Salud - SDS, para el mes de abril de 2025, y dada la contratacion del talento
humano por parte de la Subred, se da continuidad al proceso de apropiacién y gestion en
los 119 territorios definidos dentro de la Fase Il (118 urbano y 1 rural).

Distribucion de los 119 territorios para la Fase Il - EBEH

https://www.google.com/maps/d/edit?mid=1XIk2rmKlaSYIvDnyixV_cOjsptTELE4&usp=shar
ing

De acuerdo con la conformacién de los 119 territorios, a los referentes de la SDS se hace
entrega de la Geodatabase que contiene la capa con la delimitacion territorial y la relacion
de los documentos y nombres de los perfiles de promotoras del cuidado, medicina,
enfermeria, psicologia, nutricién, odontologia, técnico ambiental, profesional clinico y
terapeuta, de acuerdo con la apropiacion.

Tabla 1 Delimitacion territorial.

CANTIDAD DE JSJ ; kN[LES
LOCALIDAD CON DELIMITACION TERRITORIOS POR
LOCALIDAD DENTRO DE LOS
TERRITORIOS
29 11 783
3 - Santa Fe
85 57 3006
4 - San Cristébal
20 6 710
14 - Los Martires
16 4 596
15 - Antonio Narifio

Diagonal 34 No. 5 - 43
1484

W CentroOrienteESE



https://www.google.com/maps/d/edit?mid=1XIk2rmKlaSYIvDnyixV_cOjsptTELE4&usp=sharing
https://www.google.com/maps/d/edit?mid=1XIk2rmKlaSYIvDnyixV_cOjsptTELE4&usp=sharing
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8 2 184
17 - La Candelaria
48 39 2597
18 - Rafael Uribe Uribe
Total, Subred 206 119 7876

Fuente: Base datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

4.1.1 APROPIACION TERRITORIAL

La apropiacion territorial es dinamica y por tal razon el reporte de esta deber ser
consecuente con la realidad contextual del terreno. En este sentido se debera reportar los
cambios, actualizaciones y ajustes de la apropiacion territorial en la tabla resumen (tabla de
apropiacion territorial). Adicionalmente se debe describir y analizar la variabilidad y dinamica
de la apropiacion territorial y su relacion con la operacion de los EBEH. Es importante
destacar que los datos consignados en este apartado deben coincidir con el feature dataset
de planeacion en la capa de apropiacion, entregada en la GDB y estar relacionada de
manera directa con la tabla de talento humano actualizada para el periodo de reporte.
Ademas de esto se debe describir la rotacion del talento humano y las razones principales,
también los procesos de apropiacion por parte de los promotores

Se participa en las jornadas de los jueves 10 y viernes 11 de abril, dispuestas por la SDS,
en el marco de la socializacion de la planeacioén, operacion, actividades y productos a partir
del 10 de abril. Por lo anterior, en lo correspondiente al desarrollo del taller de las jornadas
intensificadas de apropiacion territorial y cartografia social de los EBEH, el dia jueves 11 de
abril, se dispone de un espacio de socializacion de la planeacion, conformacion y
distribucién de los territorios. En este espacio se explica nuevamente la metodologia de la
ficha de apropiacion territorial y de los entregables en el marco del comité mensual; es decir,
el mapa impreso con las convenciones y el uso de colores definidos para su representacion,
la matriz de informaciéon de apropiacion territorial y el documento en formato Word.
También, el componente geografico de la subred se compromete enviar una tabla con la
relacion de los datos demograficos y catastrales correspondientes a numero de territorio y
su relacion de numero de mujeres y hombres; poblacion total; viviendas y hogares;
manzanas y predios; y estrato socioecondmico, como se puede ver a continuacion:

Diagonal 34 No. 5 - 43

Cédigo Postal: 110311
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llustracién 1 Tabla de datos demogréficos y catastrales apropiacion territorial - EBEH Centro Oriente

A B C 0 E F G H | J K L N 0 a
1 MUJERES HOMBRES POB TOTAL KT e CENITIZ T WATE NESTA(] ENTREGA MAPA ENTREGA TABLA ENTREGA DOCUMENTO

2 [cEoa1 | sz 7619 3519 2855 7 1464

3 |CE002 5213 5262 10535 6222 5209 81 1001

47/CE003 393 4215 8209 5198 3181 7% 1174

5 |CE004 I 3136 6250 4460 3017, 48 83

6 |CED0S 5568 6077 1645 5819 4653 95 2258

7 |CE00E 3Bt 4186 8070 93 3319 45 1512

8 CE0OT 483 4420 4281 3036 2182 41 1008

9 |CE008 5240 5203 10443 2936 2430 82 1884

10 |CE00S 589 5549 11445 R 3049 85 2005

11 cE010 4340 4080 8120 2690 2350 68 2087

12 |CEOT1 289 269 558 1 151 21 788

13 CE012 5758 5668 1426 5470 2674/ W5 3069

14 [CE013 5875 6193 12068 5097 4601 08 2131

16 CE014 473% 4184 8919 3197 2978, 50| 1072

16 CE015 332 3138 6470 2284 2063 2 927

17 CE01E T304 3112 6416 2185 1779 18 576

18 /CE017 3637 3316 6953 223 1811 59 1030

19 CE018 3523 3158 6661 2030 1738 62 1131

20|CE019 4096 a2 8025 2603 223 08 2m

21|cE020 3059 2178 877 1527 1713 43 109

22 |ceo1 6067 5256 1323 ans 3355, 69 1163

23 |CE0z2 3029 2823 5852 1645 1344 41 @82

24|CE023 23 2330 4861 1710 1518 67 764

25 |CE024 3 2783 5884 1930 1810 N

26 |CE025 2807 2285 4192 1671 1506 51 883 -

DATOS DEMO @ ] »

Usto BB Accesibilidac Ho disponible B @D o -- + -+ 100%

Fuente: Tabla elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de Hogar - EBEH. A
partir de datos CENSO DANE 2018 e IDECA. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro
Oriente.

En relacion con los avances de digitalizacion de los territorios apropiados por las promotoras
del cuidado, y segun los acuerdos a los que se llega con los referentes distritales de la SDS,
se continda con el cargue y entrega dentro de la Geodatabase del mes de abril de la
informaciéon suministrada en los mapas resultado de las Jornadas Intensificadas de
Apropiacion Territorial y Cartografia Social, Equipos Basicos Extramurales de Hogar,
mediante la captura de las distintas categorias dentro de una capa o shapefile titulada
“Apropiacion TRRT”, usando la plataforma o software ArcGis, y bajo los parametros de la
metodologia propuesta durante el mes de enero 2025. En este orden, se relaciona el cargue
de los territorios de la Fase |, asi: 003, 005, 011, 012, 017, 019, 027, 029, 035, 041, 044,
047, 051, 053, 056, 057, 059, 060, 067, 088, 093, 099, 102, 108, 139, 146, 146, 147, 148,
150, 151, 152, 156, 160, 161, 162, 164, 166, 175, 178 y 196.

Diagonal 34 No. 5 - 43 i
Conmutador. 3444484 "]

www subredcentrooriente gov.co v e
B Centoorientets.

Cédigo Postal: 110311
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lustracion 2 Digitalizacién TRRT 088, localidad Santa Fe, apropiacion territorial - EBEH Centro Oriente.
- o
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Fuente: Tabla datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

llustracion 3 Digitalizacién TRRT 017, 027 y 166 apropiacioén territorial localidad Rafael Uribe Uribe - EBEH
Centro Oriente.

Diagonal 34 No. 5 - 43 I 5
Conmutador. 3444484 - Secretaria de Selud
‘Subred Integrada de Servicios de Satud

) Centro Oriente E.S.E.
Codigo Postal: 110311
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Fuente: Tabla datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

Como se puede observar en las imagenes # 2 y 3, en la tabla “Apropiacién TRRT”, se vienen
relacionado las categorias de los mapas en fisico a nivel de predio y dentro de la columna
“TIPO”. Vale aclarar, que para los predios con unidades habitacionales tanto residenciales
o comerciales, se generd una categoria de uso MIXTO. De la misma manera, en el caso
del reporte de inseguridad o zonas de dificil acceso por situaciones de robo o hurto, se ha
generado una columna titulada “INSEGURQO”, como se puede ver a continuacion:

Diagonal 34 No. 5 - 43 | I 5
Conmutador: 3444484 .’- Secretaria de Solud
‘Subred Integrada de Servicios de Salud

"B CentroOriente ESE.

Codigo Postal: 110311
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lustracion 4 D/gltallzaaon zonas inseguras localidad Santa Fe y Candelaria - EBEH Centro Oriente.

eEs 8 x 0o b s HEEEE0 3, g | sppng- O[E]T
RROQ I e B0 k(O DL NS Ty o "
File Edt View Bookmarks Insert Selection Geoprocessing Customize Windows Help
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Fuente: Tabla datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Béasicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

Asimismo, se entregara en la GDB del mes de mayo de 2025 la totalidad de la apropiacién
territorial que se migrara de acuerdo con los territorios delimitados dentro de la FASE II.

Por otro lado, el viernes 4 de abril, el componente geografico distrital convoca a la Subred
para distribuir el talento humano dentro de los 119 territorios ya conformados referente a
promotoras del cuidado, medicina, enfermeria, psicologia, nutricién, odontologia, técnico
ambiental, profesional clinico y terapeuta, y hacer entrega de la capa en formato shapefile
que contiene:

1. La conformacion de los 119 territorios; 97 de FASE | y 21 de la FASE Il, para un
total de: 118 territorios urbanos y 1 rural, para un total de 119 territorios: 10 + 1 de
ruralidad para la localidad Santa Fe, 57 localidad San Cristébal; 6 localidad Los
Martires, 4 localidad Antonio Narifio, 2 localidad Candelaria y 39 localidad Rafael
Uribe Uribe.

Diagonal 34 No. 5 - 43 2
Conmutador. 3444484 "]

www subredcentrooriente gov.co v ol
B Centoorientets.

Cédigo Postal: 110311
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2. Un consecutivo para los territorios que tendra como llave el cédigo “CE” y el
ndmero del territorio, asi: CE001, CE002 hasta CE119, y se vinculan a las 104
promotoras del cuidado contratadas al 31 de marzo de 2025.

3. Por ultimo, se entrega mediante correo electrénico la Geodatabase con los limites
de los limites de los territorios y la distribucion y asignacién de talento humano dentro
de los 119 territorios priorizados.

llustracion 5 Distribucion del talento humano en los 119 territorios - EBEH Centro Oriente.
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Fuente: Tabla datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Exi‘ram-;rales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

Tabla 2 Apropiacion territorial.

Comentado [3]: Esta tabla no es clara, no cuenta con
analisis ni descripcion, el porcentaje deberia ser de los

Diagonal 34 No. 5 - 43
Conmutador. 3444484

Subred Inograds de Servicios de Sakud
Centro Oriente E.S.E.

goveo

Cédigo Postal: 110311

territorios apropiados y mostrarse en términos de los
LOCALIDAD CON APROPIACION SIN APROPIACION % VR el [ e,
3 0,
3 - Santa Fe 7 70%
4 - San Cristobal 49 8 86%
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14 - Los Martires 4 2 67%
15 - Antonio Narifio 1 3 25%
17 - La Candelaria 2 0 100%

18 - RS?;; Uribe 34 5 87%

Resultado 97 21 82%

Fuente: Base datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

El proceso de apropiacion territorial, se ha desarrollado de manera continua con el proposito
de mejorar el abordaje territorial por parte de las promotoras, generando asi que
practicamente todos los territorios hayan sido apropiados en algin momento, no obstante,
como se muestra en la tabla 2, hay territorios que debido a la alta rotacién de personal, han
presentado cambios en su apropiacion.

las dos localidades en las que se han presentado el mayor porcentaje de cambios de
apropiacion, han sido las localidades de Antonio Narifio y Martires, esto esta directamente
relacionado con las complejidades intrinsecas del proceso de abordaje en estas
localidades, en la localidad de Martires, debido al alto numero de predios no residenciales
y en la localidad de Antonio Narifio, debido a que varios de sus sectores catastrales
corresponden a estratos 3 en los que el indice de efectividad es muy bajo dado el alto
rechazo de la poblacion al programa y también al alto numero de predios de uso comercial
en ciertas zonas de la localidad.

Por estos motivos, varias de las promotoras que han realizado la apropiacion de los
territorios presentes en estas localidades, solicitan al componente geografico, el cambio de
territorio ya que informan grandes dificultades en cuanto al cumplimiento de su meta,
cambios que se efectian en cuanto quedan territorios disponibles en otras localidades.

Segun la tabla 3, Sectores catastrales sin actividad residencial dentro de las 6 localidades
de cobertura de la Subred Centro Oriente, no se podria catalogar sector catastral alguno
como que no cuenta con poblacion residencial. Aunque en sectores como La Favorita,
Pepita, Paloquemao, Ricaurte, San Victorino o San Victorino, localidad Los Martires,
mayoritariamente con presencia de poblacion flotante y un alto nimero de equipamientos o
zonas de alta influencia comercial; es decir, unidades prediales destinadas basicamente a
actividades econdmicas terciarias de locales, empresas y oficinas de intercambio de bienes
y servicios o por predios desocupados o en proceso de demolicion, presencia de
pagadiarios e inquilinatos, donde las promotoras del cuidado concentran sus esfuerzos.

Diagonal 34 No. 5 - 43

Cédigo Postal: 110311
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Lo anterior cuenta con la correspondiente apropiacion territorial de las promotoras
asignadas en su momento en los territorios 029 y 196, la verificacion del componente
geografico y el acompafiamiento de la bina de avanzada en terreno. Prueba de ello es el
resultado de la apropiaciéon, como se puede ver en la ilustracion # 6.

llustracion 6 Digitalizacion TRRT 029 y 196 apropiacion territorial localidad Los Martires - EBEH Centro

Oriente.
Q MAPA TRR - ArcMap % o X
Cads - RIG It 31 0 EEEERO=y ] S g seping- O[E]D] 5 5
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Fuente: Tabla datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

Caso similar ocurre con los sectores Centro Administrativo y La Catedral, localidad
Candelaria, que de una u otra manera, cuenta con un alto nimero de predios y
equipamientos con fines culturales, institucionales y académicos que van desplazado a los
residentes del sector, lo cual no significa que no se encuentren predios residenciales.

Tabla 3 Sectores catastrales sin actividad residencial

CODIGO DE NOMBRE DE Jg;gkﬂ;
LOCALIDAD SECTOR SECTOR FECHA DE
CATASTRAL CATASTRAL SECTORES
10
ot Sassos e

"B CentroOriente ESE.
Codigo Postal: 110311
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CATASTRAL
ES SIN
POBLACION.

LOCALIDAD (se
puede repetir de
acuerdo con la
cantidad de
sectores
catastrales no

Numero de
Sectores
catastrales
delimitados dentro
de la localidad

Nombre Sector
catastral

Se debe colocar la
fecha en la que se
evidencio que el
sector no cuenta con
poblacion residencial

Manzanas de
los sectores
catastrales
100% no
residenciales

residenciales.)
Total, Subred

Resultado

Resultado -

Fuente: Base datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

4.1.2 GESTION TERRITORIAL

Como parte fundamental del proceso de gestion territorial se debe realizar el reporte de las
asignaciones realizadas y el estado de gestion de estas, en concordancia con ello se debe
gestionar el cronograma de abordaje (componente geografico y avanzada) por cada uno de
los territorios que se encuentren en la subred, cuyo reporte esta soportado en la GDB o en
un archivo externo, el cual debe ser entregado como anexo al presente informe.

Al reportar las asignaciones realizadas y su estado, se establece un marco de control que
permite medir el cumplimiento de los objetivos en tiempo real. Esto resulta esencial para los
equipos basicos extramurales, cuya labor requiere ajustarse dinamicamente a las
necesidades cambiantes de la poblacién. La centralizacién de datos en la GDB proporciona
informacion precisa para planificar mejor los recursos y ajustar las estrategias,
especialmente en casos donde las necesidades en salud son apremiantes, o en donde los
territorios cuentan con caracteristicas, socioeconémicas que afectan o benefician las
acciones de los equipos basicos de salud territorial, siendo asi como la gestién territorial
impacta en la planificacion de las operaciones que se realizan en el territorio.

Tabla 4 Gestion territorial.

LoCALIDAD | | CON | MANZANAS % MANZANAS % % Total de
DELIMITACION| ABORDADAS CON BARRERA avance
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783 382 49% 105 13% 62%
3 - Santa Fe
4 - San 3006 2091 70% 219 7% 77%
Cristébal
14 - Los 710 327 46% 122 17% 63%
Martires
15 - Antonio 596 194 33% 0 0% 33%
Narifio
17-La 184 81 44% 8 4% 48%
Candelaria
18 - Rafael 2597 1767 68% 307 12% 80%
Uribe Uribe
Total Subred 7876 4843 61% 761 10% 71%

Fuente: iBase datos Geodatabase elaborada por el compbnente geografico Equipos Basicos Extramurales de Hogar -

EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

Como parte de la gestion territorial, desde el componente geografico se continta con los
procesos de induccion para el talento humano y reinduccion o fortalecimiento de
capacidades teniendo en cuenta la metodologia de apropiacion territorial y los temas
relacionados a continuacion:

1.

2.

Caracteristicas territoriales de la Subred Centro Oriente, sus particularidades y el
proceso de priorizacion y conformacion de los 119 territorios de la Fase Il

Taller de fuentes de informacién para descarga de mapas generales por territorio,
de manzanas, todos ellos en formato PDF, y los respectivos links de reporte de
unidades habitacionales y solicitud de manzanas. - Drive en el que se relacionan las
manzanas asignadas
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1VjlO3n2yt6gGcIBjvGFHGWDEdDQr9Te

uW4I88bMrLdQ/edit?gid=0#gid=0

-Biblioteca que contiene los mapas generales en formato PDF de territorios definidos
dentro de la Fase ]
https://drive.google.com/drive/folders/1vdgO8U5AebHYhYs5tASEUpGhbEmorigX

- Biblioteca que contiene los mapas en formato PDF con las manzanas asignadas
https://drive.google.com/drive/folders/1K4gMxp74xP16kSLEajX3jdjZ4meJWxAW
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- Formulario de solicitudes para manzanas nuevas y reporte de unidades
habitacionales.
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSceJ0gayOpUJuHZBjArgmKXUDcyiM2
FNLdJFJa4Wse03gM2Pw/viewform

3. Uso y reporte en los mapas impresos de los diferentes estados y novedades
identificados en terreno.

4. Para los perfiles nuevos se expone la planeacion y presentacion de los formatos de
recoleccion de informacion en el marco del taller de apropiacién territorial y
cartografia social de los EBEH, por lo que se hace una sensibilizacion a las
promotoras del cuidado en cuanto a la importancia de reconocer su territorio y
apoyarse con los gestores comunitarios y el equipo de la avanzada como parte de
los acompafamientos en terreno.

5. Se presentan a los perfiles nuevos los resultados de las Jornadas Intensificadas de
Apropiacion Territorial y Cartografia Social Equipos Basicos Extramurales de Hogar,
la metodologia de recoleccion de la informacion, el reporte de la misma y los
productos entregables: es decir; el mapa impreso donde reposara la informacion
recolectada en campo y los colores establecidos como parte del trabajo en terreno,
la cuartilla en formato Word, y la matriz de informacién con los datos de tabla de
poblacién, que entregara el componente geografico.

6. Taller indicaciones generales del manual de nomenclatura de Catastro Distrital para
la estandarizacion de direcciones.

7. Uso del aplicativo web de Mapas Bogota para consulta de direcciones.

8. Presentacion de entrega de bases de ruteo y solicitud de especializacién de casos
en territorios apropiados o segun asignacion.

Ilustracién 7 Presentacion de indicaciones generales Convenciones del manual de nomenclatura de Catastro
Distrital - EBEH Centro Oriente.

COMPONENTE GEOGRAFICO 6 TIPOS DE VIAS:

- AVENIDA CARRERA: AK
INDICACIONES GENERALES DEL MANUAL DE NOMENCLATURA DE CATASTRO T AL A,
DISTRITAL PARA ESTANDARIZACION DE DIRECCIONES - cALLE: cL

-~ TRANSVERSAL: TV

REGLAS BASICAS: - DIAGONAL: DG

1Toda direccion debe ser escrita en maydscula.
2.1as direcciones para las localidades de Santa Fe, San Cristobal y Rafael Uribe en caso de tener SUR o ESTE se
escriben_con la letra S 0 € 0 ESTE y SUR segun y siempre en 6

3. Las BRI flen caso de tener el ESTE lo llevar en el medio de la direccién. En caso de tener SUR, debe ir
al final de la direccion. Ejemplo: KR 3 ESTE 11 09 SUR

4. Las BEIGENIDG, cn caso de tener el SUR Io llevar en el medio de la direccién. En caso de tener ESTE, debe ir
al final de la direccién. Ejemplo: CL 12 SUR 1 23 ESTE

4. No se usan caracteres como guiones, puntos, signos de interrogacién, y nimeros divisorios de placas como
NUMERO, N o Nro. Estos no van en una direccion. Ejemplo: KR 3 ESTE NUMERO 43C-21 SUR. Deber ser: KR 3
ESTE 43C 21 SUR

5. Por ltimo, los nombres de vias comunes como AVENIDA CARACAS O AVENIDA PRIMERO DE MAYO se

omitirén en la escritura de la y seran por su vial KR 14 0 CL 22
© 24 SUR, segin corresponda.
6. Siempre pueden utilizar Mapas Bogota para verificar las direcciones.
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Fuente: Presentacién elaborada por el componente geogréfico Equipos Bésicos Extramurales de Hogar -
EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

Como parte de la articulaciéon con el Entorno Cuidador Comunitario -ECC, el dia miércoles
9 de abril se hace el envio y socializacion de una tabla en formato EXCEL la gestion predial
acumulada. Es decir, de noviembre 2024 a marzo 2025 dentro de los territorios 003 y 147
donde se encuentran los barrios Macondo Il y S.C. Arboleda Sur, localidad Rafael Uribe
Uribe. De esta manera, encontraran en la tabla el estado de visita: efectiva, rechazada,
ausente | y I, no residencial y fallida junto con la fecha de su respectiva gestion, junto con
un link con los predios en los que se ha hecho algun tipo de gestion predial para su
visualizacion mediante la APP de Google Maps.

- Link: Mapa atenciones EBEH en los barrios Macondo Il y S.C. Arboleda Sur,
localidad Rafael Uribe Uribe.
https://www.google.com/maps/d/edit?mid=1GMbVictW4KAITOk8MOuDHL jlkbsCjU

8&usp=sharing

llustracién 8 Atenciones de los EBEH en los barrios Macondo Il y S.C. Arboleda Sur, localidad Rafael Uribe
Uribe. - EBEH Centro Oriente.

Q@ MAPA BARRIOS - ArcMap - o x
DS@8 4+ BB x (&[5 ] OEee0 e, & | smepng- O[E]T]

Ma®e::ilies 8- 0@/ BLMNSE TRy el » > " 3 ) "

File Edt View Bookmarks Inset Selection Geoprocessing Customize Windows Help

Table Of Contents: ax 3 & Gk RO EE oy '~ Adtributes x5

[Hees
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= O Export Output 5
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@ sanmos
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o
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@ SecToR cATASTRA
() UIMITE_TERRITORIAL

5 O PREDIOS
o O APROPIACION 07>
5 B 10C.CO
2 0 APROPIACION TR
0 PREDIOS CO
<ol other values>
Predio_Des
W COMERCIO PUNT
DOTACIONAL PRI
[IDOTACIONAL PR
AESPACIO PUBLICC
ZIPARQUEADEROS
0 Nombre geogrifico
< : I COE % : [ Attributes | §F Create e

Dawing~ K (<) 35| 0 - A ~ /< [0 d V[ VB s glA-n 2o g 7 5B - aby

Fuente: Tabla datos Geodatabase elaborada por el componente geografico Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

14

Diagonal 34 No. 5 - 43
Conmutador. 3444484
3 de Servicios de Salud

govea
"B CentroOriente ESE.

Cédigo Postal: 110311



https://www.google.com/maps/d/edit?mid=1GMbVtctW4KAlTOk8MOuDHLjlkbsCjU8&usp=sharing
https://www.google.com/maps/d/edit?mid=1GMbVtctW4KAlTOk8MOuDHLjlkbsCjU8&usp=sharing

*
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT/\ | DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Imagen 8

llustracién 9 Mapa del territorio CE040 elaborado por la Bina 1 - EBEH Centro Oriente.

4 N |
7 ,, A

Fuente: Mapa elaborado por la Bina 1 Avanzada/Gestor Comunitario de los Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

El dia 15 de abril se lleva a cabo una mesa con las 3 binas avanzada/gestor comunitario en
articulacion con los gedgrafos para hacer la entrega de los insumos, es decir, los planos del
mdédulo GEO del aplicativo en linea con los diferentes estados de respuesta, procesos de
georreferenciacion y priorizacion territorial, demas fuentes de informacién susceptibles a
validacion con la conformacion de los 119 territorios sujetos de abordaje para la avanzada,
entre los cuales se encuentra:

- Territorios con alto porcentaje de rechazos por parte de las familias.

- Territorios donde se encuentran residencias de propiedad horizontal que no
permiten el ingreso del equipo.

- Territorios con alto riesgo de inseguridad.

- Territorios con residencias en zonas de invasion y/o asentamientos informales.
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- Territorios con dificultades de acceso por motivos sociales y/o politicos.

Por lo que se solicita a las binas elaborar un mapa por territorio en los que se identifiquen y
visualicen, se comprendan y se conozcan los 5 criterios arriba relacionados. De esta mesa
de trabajo, se obtienen mapas que permiten comprender y promover la participacion en la
toma de decisiones territoriales en salud, ver imagenes # 7 y 8.

llustracion 10 Mapa del territorio CE091 elaborado por la Bina 2 - EBEH Centro Oriente.

g v wo

LOA CHOANAT Lt e

CCONVENCIONES

7 rersnonos

{77 secToR cAmsTRAL

| A2 Golequo Guravo 2 s

| ©0lon Gmanal, preswemte

.| B Propedades hovigontal
| Zhpsgeda

_—t 3area

gl.,h'}z,‘f", oae

Fuente: Mapa elaborado por la Bina 2 Avanzada/Gestor Comunitario de los Equipos Basicos Extramurales de
Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

En cuanto a la identificacion de actores en el territorio, desde el componente geografico se
le hace entrega de un mapa a las binas de avanzada/gestor comunitario con la localizacién
de los actores identificados en terreno. Este mapa, se actualiza mes a mes y se relaciona
con la identificacion de zonas inseguras para la toma de decisiones y contactos claves
durante el abordaje de los EBEH,

- Link Mapa de actores dentro de las 6 localidades de cobertura de la Subred CO.
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https://www.google.com/maps/d/edit?hl=es&mid=1I-JIQFwL 2eGjgYwoiZL g 9fi9-
N100fY&II=4.5922402981669475%2C-74.0964578514167&=z=14

llustracién 11 Mapa de actores identificados por las binas Avanzada/Gestor Comunitario - EBEH Centro
Oriente.

o & ‘~‘
N fol | F N R i : e
Fuente: datos y bases internas internas. elaborada por el componente geogréfico Equipos Basicos
Extramurales de Hogar - EBEH mediante la APP de Google Maps. abril de 2025. Subred Integrada de
Servicios de Salud

- Tablas y bases casos de ruteo - EBEH Centro Oriente.

Por otro lado, como parte del trabajo articulado al interior de los EBEH se continda llevando
un control en conjunto con sistemas de informacién, apoyos y lideres dinamizadores en
cuanto al proceso de codificaron, validaron de registro de direcciones y su asignacién segin
el perfil al que corresponda, por lo que todos los casos del Drive de caracterizaciones AG-
ITS para cargue al aplicativo pasan por el proceso de validacién de la direccion, relacién de
Idgeo y entrega al perfil profesional de enfermeria correspondiente. En caso de contar con
informacién de la direccion que no se encuentra, el perfil de enfermeria una vez hace el
contacto, actualiza la direccién y desde el componente geografico se hace la relacion de los
datos necesarios.

Ilustracion 12 Tabla reporte de casos caracterizaciones AG-ITS - EBEH Centro Oriente.

17

Diagonal 34 No. § - 43 .
Conmutador: 3444484 Secretaia de Salod
oo | I 5 e e senviios g soa

B CentroOriente ESE.

Cédigo Postal: 110311




rr
* SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT. DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

JORNADA GRUPO FAMILIARES EBEH GEOS * & o D B (-  &Ccompatr - 4 @,
Archivo Editar Ver Insertar Formato Datos Herramientas Ayuda
QA 6 e @F % /8 % 8 0 w cabi ~ -[10]+ B I 5 A @ E-Li-w~A- i ~ B
Al - FECHA JORNADA GRUPO FAMILIAR

omecetn anstaos avono. sounoa 5 Locaon ’ @

TV 108 1576360 13 508 « a s
18 ee adrCaR 198 s e 1108 Pakes eanron v  EIRTTVITHNED ACANCANAMARALIONMOMZ  SIG07%  CNTROOMENTE 4

>
+ = 4 JORNADAS GRUPO FAMILIA EBEH ~  PACIENTES PARA PREDIO PROMOTORES ~

Fuente: Tabla de Excel reporte casos caracterizaciones AG-ITS. Equipos Bésicos Extramurales de Hogar -
EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

Ahora bien, segun se requiera, después de validar o verificar los Idgeo se cruza la
informacion contenida en las tablas y se trae la informacion de los perfiles solicitados. En
este sentido, si se requiere no solo la informacién de una promotora del cuidado dentro de
un territorio, sino, ademas, la de los perfiles profesionales, se agregan los nombres de los
perfiles de medicina, enfermeria, psicologia, etcétera, dentro de la tabla como se puede ver
en la imagen #12 que corresponde a 553 casos SIRC pendientes por abordaje, cuyas
direcciones se validan y relacionan los perfiles de promotor del cuidado, psicoldgico y
clinico.

18

Diagonal 34 No. 5 - 43
Conmutador. 3444484

dn e Sarvicos do Sakd
B CentroOriente ESE.

goveo

Cédigo Postal: 110311




rr
* SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT. DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Ilustracién 13 Tabla casos SIRC pendientes de abordaje para el mes de abril - EBEH Centro Oriente.

A A

a8 A I A M AN A

EVENTO  PERFILDE

PROMOTORA

CENTR

o m
RANO CENTRO ORID4

E £080 ADELE
846052 CE030 JENNFER ALEXANORA FONSECA ESCALANTE  JONATHAN

“s PGRD LORENA
687260 CEO14 ANGE MELISA MENA UNA MAYERLY FERNANDEZ TIQUE NGRD LORENA RAMREZ BEJARANO  CENTRO ORf4
MARA YOHANA MONDRAGON VACA WLLIAMS ALEJANDRO PEREZ ULLOA GRID LORENA RAMREZ BEJARANO
NGAID DAHIANNA GODOY ANGELA NAARA MORALES PEREZ ‘SARA LLIANA GOMEZ MOLNA
LUSA FERNANDA GUTERREZ LOZANO LAURA DANELA DUARTE JOYA ANA UILENA SANCHEZ MEDINA
LEDY LEANA CUELLAR CRUZ SARA ISABEL MEDNA RODRIGUEZ NGRO LORENA RAMREZ BEJARANO  CENTRO ORID4
BLANCA MLENA CHPATECUA DIAZ SHRLEY MARYURY AMAYA DIAZ ANA WLENA SANCHEZ MEDNA CENTRO ORIt
CLAUDIA LILIANA SEPULVEDA LEDY CAROLNA RICO ROJAS ANA MILENA SANCHEZ MEDNA CENTRO ORI"18
ASTRD NARDELZ ALCALA CHAVARRO IHON ALEXANDER LUS CARRASQULLA A o ft

1S ALEJANDRO PEREZ ULLOA
A ADRIANA FORERO PARRA

LEDY VIVIANA BERNAL FALLA

JENNFER ALEXANDRA FONSECA ESCALANTE ARIAS DAZ

ORIANA FORERO PARRA ANA MILENA SANCHEZ MEDNA CENTRO 0RI18

VIRA TATIANA LOPEZ LAVERDE ANA MLENA SANCHEZ MEDNA CENTRO ORI
JONATHAN ARIAS D2 INGRD LORENA RAMREZ BEJARANO  CENTRO OR{B¢
LUS FERNANDO GRALDO RONCANCID ANA MLENA SANCHEZ MEDNA

OPEZ LAVERDE

Hojal ®

Recuento: 3

usto (dack es necesano investiaar H @ @ - & + 0%
Fuente: Tabla de Excel casos SIRC. Equipos Basicos Extramurales de Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred
Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

- Agendamiento y reporte de jornada de familias - EBEH Centro Oriente.

Caso similar se realiza con apoyo de agendamiento y los perfiles de bachilleres de acceso.
Para garantizar la calidad de la informacion, diariamente los perfiles de bachilleres de
acceso cargan las visitas programadas o agendadas y desde el componente geografico se
validan las direcciones, se codifican y se carga la informacion con el “ldgeo” dentro del drive
titulado “Agenda Medicina General” de acuerdo a la conformacion de los 119 territorios de
la FASE II.
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Ilustracién 14 Drive Agendas Medicina General - EBEH, Subred Centro Oriente.

AGENDAMIENTO MEDICINA GENERALEBEH & & & 0D &/ - &, Compartic = 4 ﬁ
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Fuente: Drive Agendas Medicina General, Equipos Basicos Extramurales de Hogar - EBEH. abril de 2025.
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente.

- Reporte de manzanas asignadas por las promotoras del cuidado.

Como parte del control de la asignacion de manzanas, desde el componente geografico se
continua llevando la relacién de las manzanas asignadas a las promotoras del cuidado y su
respectiva gestion y asignacién, segun la necesidad de los perfiles o dado el caso.

Una vez que una promotora relaciona en su totalidad los predios de una manzana asignada,
se revisa su debida relacion dentro del aplicativo GTAPS-SDS, y se procede a la asignacion
de nuevas manzanas.
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Ilustracién 15 Drive con la tabla de reporte de manzanas asignadas.
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Fuente: Bases internas Equipos Basicos Extramurales de Hogar - EBEH. abril de 2025. Subred Integrada de
Servicios de Salud Centro Oriente.

- Generacion de rutas para los EBEH Subred Centro Oriente.

Por ultimo, y no menos importante, al interior de los EBEH se generan rutas a solicitud de
los profesionales y para las promotoras del cuidado, siempre a solicitud de cada uno de los
perfiles de promotoras del cuidado o profesionales. Por lo que, una vez el perfil envia la
tabla en formato Excel con sus casos de ruteo, realiza la validacion de los Idgeo y generan
los puntos de la ruta que son enviados via la aplicacion de Whatsapp de la siguiente
manera:

1. Una tabla con la relacion de los casos y un identificador o consecutivo titulado
“CONSE” en la primera columna, que se corresponde con el nimero de cada uno
de los casos relacionados.

2. Link de Google Maps que les permite visualizar, navegar y organizar el orden de las
visitas de manera sencilla, como se puede ver en la siguiente ruta generada para la
profesional de psicologia Isabel Medina, el dia 24 de abril de 2025 con los casos
correspondientes a su asignacion territorial.
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llustracién 16 Ruteo profesional de pszcologla Isabel Medina, localidad San Cristébal - EBEH Centro Oriente

B Atedrcapa 2+ Compani
© Cbtenes una vista peevis

+ BASE AUTEO ISABEL MEDINA 24

Fuente datos y bases internas internas. elaborada por el componente geogréfico Equ:pos Bastcos
Extramurales de Hogar - EBEH mediante la APP de Google Maps. abril de 2025. Subred Integrada de
Servicios de Salud

4.1.3 PLANEACION DEL ABORDAJE
4.1.3.1 ACCESO

En el mes de abril se logré un avance significativo por parte del equipo de acceso ya que
una vez realizado el proceso de agendamiento, se llevd a cabo el mecanismo de
recordacion para la asistencia a la cita y posterior verificacién de cumplimiento por parte del
grupo de acceso, en el que predominan los usuarios tipo 4 con el tipo de consulta a usuarios
croénicos tipo 4 que no asisten a sus controles hacer mas de 3 meses en el ciclo de vida
adultez y vejez, seguido de menores de 5 afios que no cuentan con controles de CYD y
poblacion gestante sin control prenatal de hace mas de un mes. Por parte de los usuarios
identificados con riesgo tipo 1y 2 prevalece la gestion de citas por higiene oral en ciclo de
vida juventud y adultez, toma de citologia cervicouterina en edad reproductiva y toma de
mamografia teniendo en cuenta ruta de atencién en salud, en el cual se observa una
adherencia satisfactoria a las citas agendadas por parte del equipo. Para el correcto
desarrollo de este proceso se ha tenido en cuenta los tiempos dados desde unidad central,
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en el cual se realiza el contacto telefonico 24 horas antes de la fecha de la cita y
posteriormente la confirmacion de la asistencia de la cita por parte del usuario o historia
clinica. Para los casos de usuarios que se identifican con inasistencia a la cita programada,
se registra el motivo y se reasigna la cita informando via telefénica o por mensaje de texto
al usuario, fecha y hora. En caso de que el usuario no desee el reagendamiento, se
sensibiliza al usuario frente a la importancia de la misma.

Frente a la inasistencia de citas se realizara la identificacion de estos usuarios y seran
remitidos a las EPS para verificacién, seguimiento y solicitud de autorizaciéon de atenciones
por parte de los profesionales de los equipos basicos en salud, para poder garantizar la
atencion individual en casa a corde al factor de riesgo identificado. Se verifica previamente
la pertinencia de la atencién, considerando las frecuencias de uso teniendo en cuenta la
periodicidad de la Ruta de Promocién y Mantenimiento de la Salud — Resolucién 3280—
2018.

En aquellos casos en que el promotor o profesional no encuentra disponibilidad de citas
para el servicio de salud por los canales dispuestos ya sea via telefénica o virtual, se realiza
gestion a través del profesional de acceso por medio del diligenciamiento del link de gestion
a otras EPS y el seguimiento al plano de alertas, con el fin de establecer contacto con el
referente asignado por las EPS via correo electrénico o telefénico.[ \

|

4.1.3.2 AGENDAMIENTO

En el transcurso de este mes el proceso de agendamiento se ejecuté mediante la descarga
diaria de archivos planos de los médulos de agendamiento y seguimiento al plano de alertas
del aplicativo GITAPS. En primer lugar se organiza y se comparte al equipo el plano de
agendamiento en el cual se realiza la frecuencia de uso de usuarios capitados cargados en
el teléfono por promotores y profesionales. Alternamente la lider de agendamiento hace la
depuracion y filtros respectivos del archivo plano de alertas con el fin de identificar aquellos
usuarios tipo 4 que fueron abordados y no se observa ningun tipo de gestion en el aplicativo
para subir en el drive compartido con el equipo, se realiza la frecuencia de uso y
confirmacién de datos por diferentes aplicativos de cada usuario registrado alli, lo que ha
permitido evidenciar un avance frente al proceso de agendamiento en aquellos pacientes
que lograron recibir valoracién por parte de los perfiles de medicina en su domicilio, evitando
el desplazamiento a los centros de atencion, generando un ahorro no solo en dinero de
transportes, sino también en tiempo e inconvenientes en la seguridad. Se evidencié que los
usuarios tienen acceso a valoraciones interdisciplinarias como medicina general,
favoreciendo una atencién individualizada e integral lo que genera una mayor adherencia a
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los servicios de salud permitiendo un control de sus patologias y riesgos identificados.
Frente al aplicativo GITAPS no fue posible hacer el cargue respectivo al médulo de
frecuencia de uso, ya que para este mes presentd fallas técnicas que en su momento fueron
reportadas lo que imposibilita realizar el ejercicio a completitud. Se identifica como otro
logro la articulacion con la referente de la central de agendamiento de la Subred Centro
Oriente, el lider de las rutas de atencion en salud — RIAS con el fin de dar respuesta al
proceso de agendamiento. La verificacion de la informacion en plataformas como
Comprobador de Derechos, Dinamica y PAl asegura que los usuarios sean correctamente
identificados y se confirme su elegibilidad para recibir atencién. Esto reduce el riesgo de
errores en la gestion de los casos y mejora la precision de los datos y efectividad en la visita
realizada por el profesional.

Tabla 5 Agendamiento abril 2025

4.1.3.2.1 Agendamiento de citas

Agendamiento / Consultas Ordenes Ordenes Citas Citas Pendientes
pendientes solicitadas | agendada | agendadas
meses en el mes senel periodos
anteriores de reporte periodo posteriores

Agenda en unidades primarias
resolutivas ( 0 56 107 3 0

Agenda en unidades basicas

resolutivas de usuarios tipo 4 0 283 142 0 0

realizado por promotores y
profesionales

Total
0 339 249 3 0

Fuente: Aplicativo GTAPS médulo de agendamiento 1-30 de abril 2025
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4.1.3.2.2 Seguimiento a las citas agendadas

Con base en la informacion registrada, se evidencia un total de 249 usuarios agendados,
de los cuales corresponden 107 a agendas en unidades primarias y resolutivas y 142 a
agendas en unidades basicas resolutivas de usuarios tipo 4 realizado por promotores y
profesionales durante el mes de abril a las diferentes EAPB del régimen subsidiado de las
cuales 94 corresponden a citas cumplidas de manera pertinente que se encuentran
asegurados a la EAPB Capital salud; 81 corresponden a usuarios en condicion crénica con
citas cumplidas, 1 a gestante sin control prenatal y 7 menores de 5 afios sin adherencia a
control de crecimiento y desarrollo, cuyos cuidadores son contactados via telefénico para
realizar la gestion pertinente por parte del equipo de acceso que fueron atendidos por parte
de los profesionales EBEH o fueron asignados a los distintos centros de salud ubicados en
las localidades que pertenecen a la Sub Red Centro Oriente. 9 usuarios no asistieron a la
cita médica que al realizar el seguimiento telefénico informaron que no recordaron la hora
y el dia de la cita o no supieron como hacer el desplazamiento en transporte hasta el centro
de salud por lo cual se ha enfatizado a los colaboradores en dejar por escrito la cita
agendada con la informacion completa o no cuentan con recursos econémicos para el
desplazamiento al centro de salud; 3 usuarios no fueron contactados ya que no
respondieron al llamado o entraba a correo de voz, sin embargo se envia mensaje de texto
recordando dia y hora de la cita. Por parte de la EAPB Compensar se identifico un usuario
en condicion cronica sin asistencia a su cita de control programada, por lo que al contactar
al usuario informa su la falta de pericia en el manejo de medios digitales para cancelar la
misma, pese a que identificé a la promotora que caracterizé a este usuario pero no fue
posible llevar acabo la gestion de la misma por falta de sefal en el sitio de residencia; de
la EAPB Famisanar se registré 3 agendamientos efectivos de usuario tipo 4 y 1 rechazo de
solicitud por la linea de Whatsapp “Santiago” ya que el usuario no acepta el agendamiento
por temas laborales. Por parte de Salud Total se observan 2 usuarios en condicién crénica
que lograron ser agendados por parte de la promotora de manera virtual. De la EAPB
Sanitas se pudo identificar 7 citas agendadas sin ningun tipo de prioridad y 2 a usuarios en
condicién cronica sin atencion hace mas de 6 meses por parte del régimen contributivo de
la EPS de Compensar recibieron gestion telefonica por parte de la promotora, de Sanitas
se identificd 1 usuarios de los cuales 2 corresponden a crénicos sin atencion entre tanto,
de Famisanar se identificaron 3 usuarios cronicos sin atencion, en el cual se encuentra
actualmente en gestion de solicitud para la cita médica. De otro lado se observo 1 cita
agendada de la EPS Sanitas que no fue cumplida por parte del usuario. Por parte de los
usuarios que no tuvieron clasificaciéon tipo 4 durante el abordaje se evidencia 0.9% a
agudeza visual, de la EAPB Capital Salud Régimen subsidiado, de los cuales el 3.1% se
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encuentran viviendo fuera de Bogota lo que imposibilita la atencion de los mismos, el 50.2%
no requieren de la gestion efectiva porque se encuentran con adherencia a los servicios de
salud y su frecuencia de uso no aplica acorde a la cohorte poblacional, también se pudo
validar que el 0.5% de los usuarios se encuentran viviendo actualmente en localidades que
corresponden a otras subredes. Por otra parte, el 1.5% de los contactados rechazan el
agendamiento de la cita por medicina, ya sea porque tienen citas programadas en su centro
de atencion en salud o son usuarios que se encuentran laboralmente activos y no cuentan
con la disponibilidad de tiempo por sus horarios de actividades cotidianas otra de las
razones dadas es la desconfianza del proceso por los casos de inseguridad que se
presentan actualmente en la ciudad o porque los numeros telefonicos también
corresponden a familiares y/o cuidadores de los usuarios quienes rechazaron la
intervencion con su familiar.

De Ios\ 249 usuarios programados contactados se evidencia que el 70.3% de los usuarios
fueron atenciones individuales y permiten el agendamiento de la valoracion por parte del
perfil de medicina de los EBEH,\ pese a que algunas direcciones no se geocodificaron el
promotor logro el contacto y ubicacién en el momento de hacer la busqueda en campo, ya
que de manera previa se realiza la busqueda de nimeros telefénicos por aplicativos como
Dinamica, Comprobador de derechos, PAI. Actualmente la Subred cuenta con mas de un
punto de control de los agendadores con el fin de mantener una trazabilidad y seguimiento
frente a los usuarios agendados de manera semanal dos fuentes: archivos planos del
mdédulo de agendamiento y seguimiento del plano de alertas por parte de la profesional de
agendamiento, en el cual se genera una alerta procurando que sea a diario via correo
electronico a los apoyos en el cual se evidencie los usuarios tipo 4 sin ningun tipo de gestion.
De la misma manera se retroalimenta dicha informacién contacto via whatsapp en el grupo
que dispone los EBEH con coordinacién y colaboradores. Se procura contactar de manera
directa a los promotores para socializar el hallazgo haciendo un recordacion de los criterios
frente la importancia que tiene identificar un usuario tipo 4 durante la intervencion con su
respectiva gestion.

Tabla 6 Seguimiento a agendamiento abril 2025

Citas con Citas con Citas
Citas Citas con estado estado | pendiente
Agendamiento / Consultas agendada | estado inasistent inatencio s por Total
s cumplido n seguimie
es
nto
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Ordenes Agendadas por el

. ’ 249 223 39 0 30 511
promotor o profesional Tipo 4

Ordenes agendadas por el grupo
de acceso de usuarios que 94 70 24 0 0 188
capitan con la SISS

Fuente aplicativo GTAPS- Base agendamiento corte al 30 de abril 2025

Con base en la informacion registrada se evidencia un total de 249 usuarios tipo 4
agendados por parte del promotor o profesional durante el proceso de caracterizacion en el
mes de abril a las diferentes EAPB del régimen subsidiado de las cuales 210 corresponde
a citas cumplidas de manera pertinente que se encuentran asegurados a la EAPB Capital
salud; 208 corresponden a usuarios en condicion cronica sin adherencia a sus controles, 2
menores de 5 afios con algun riesgo nutricional. 26 usuarios se encuentran asegurados a
otras EAPB como Sanitas y Famisanar. Respecto a los usuarios que Capitan con la Subred
Centro Oriente se agendaron 94 citas de las cuales 70 fueron cumplidas y 24 no tuvieron
efectividad por la inasistencia de los usuarios, Pese a que se utilizaron estrategias para la
recordacion de las citas como llamada telefénica en el cual se utilizé una comunicacion
asertiva, clara y sencilla con los usuarios, se envié mensaje de texto e incluso de voz al no
lograr contacto telefonico al total de usuarios agendados para recordar la cita médica, 39
usuarios no asistieron a la cita dado que no tuvieron presente la hora y el dia de la cita, por
lo cual se ha enfatizado a los agendadores en usar estrategias de recordacion a las citas
como solicitar a los usuarios escribir la cita agendada con la informaciéon completa en un
lugar visible. Otros usuarios informaron que no cuentan con recursos econémicos para el
desplazamiento al centro de salud o prefirieron no recibir al profesional por temas de
seguridad lo que se convierte en barreras para el acceso del mismos, por lo cual se enfatiza
al equipo en la importancia de brindar una informacién concreta, veras y con una
comunicacion adecuada. Con el fin de mejorar la efectividad se generd en el equipo de
agendamiento un drive por cada bachiller de acceso en el cual se van registrando las
llamadas no contestadas y las inasistencias para poder hacer seguimiento posterior,
reprogramacion de las citas y poder medir la efectividad frente al impacto y efectividad que
genera el contacto telefénico directo con el usuario a dejar un mensaje de voz o de texto.

Frente al proceso de autorizacion de las atenciones individuales y la articulacion con las

EPS Sanitas, Sura y Famisanar régimen contributivo se ha llevado a cabo la solicitud via
electrénica con el referente encargado de agendamiento, ya que de manera reiterativa se
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ha intentado comunicacion telefonica en los nimeros dispuestos por secretaria de Salud,
pero no ha sido posible el contacto, generando esto una barrera de acceso. Las EPS Sura
y Sanitas han dado respuesta de manera oportuna para las especialidades de psiquiatria,
el cual se ha generado comunicacion con el profesional que solicita la cita y el paciente que
la requiera, brindando informacion de la fecha, hora y lugar de la cita médica. Por parte de
las otras EPS la comunicacién y gestién no ha sido efectiva ya que no hay respuesta
oportuna de las solicitudes enviadas por medio electrénico y tampoco al contacto telefénico,
en el que se ha gestionado por parte del equipo de acceso de manera directa via WhatsApp
o los canales dispuestos por cada EPS a todos los usuarios con el fin de garantizar la
efectividad en las ordenes médicas.

4.1.3.2.3 Gestion de la estrategia de ruteo

Para el mes de abril en la Subred Centro Oriente se conté con 2 de las 4 profesionales de
seguimiento a las cohortes definidas por el lineamiento operativo, en este caso realizando
el monitoreo de las cohortes de salud mental y [menores de 18 meses.] Sin embargo y en
aras de presentar los resultados de todas las cohortes desde la Subred las 2 profesionales
contratadas llevan a cabo el analisis de los datos de todas las cohortes como se evidenciara
en la narrativa y apartados del informe.

Es de aclarar que los datos no coinciden con los que cuenta SDS en el plano de ruteo, ya
que a través de la depuracion y verificacion por parte del equipo de sistemas de informacion
de la Subred, se identifica que la base contaba con registros duplicados los cuales
pertenecen a la misma cohorte de riesgo y en el mismo sentido cambia la cantidad de casos
gestionados por cohorte de riesgo.

Tabla 7 Casos Gestionados. Estrategia Ruteo.

Grupo de Riesgo | Numero de casos | Numero de Total de Casos Total de Casos
cargados desde casos para el abordaje Gestionados|
SDS asignados (Suma de las dos
desde la columnas
Subred anteriores)
Materno Perinatal 8859 0 8859 1411
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Fuente: aplicativo GTAPS gestion de ruteo abril 2025.

En la anterior tabla se relaciona el nimero de casos asignados en el mes de abril por parte
de Secretaria Distrital de Salud desde la estrategia de ruteo de las distintos grupos de
riesgo, en donde se realiz6 la gestion telefénica de la siguiente manera:

\Grupo de riesgo materno se realizd una gestion telefonica de 1411 casos lo que equivale
al 15.92% de la totalidad de casos asignados en dicha cohorte de riesgo.

En cuanto al grupo de riesgo condiciones cronicas de un total de 44.550 casos asignados
se gestionaron 686 lo cual equivale al 1.53%.

Respecto al grupo de riesgo de salud mental se gestionaron 117 casos logrando un avance
del 2.87 % de los 4075 casos asignados, uno de los factores que influyen en este resultado
se relaciona con que los profesionales en psicologia contaban con casos de la vigencia
anterior en proceso razén por la que no se requirieron aperturas y por tanto depuracion de
la base actual de ruteo.

Por su parte la gestion realizada con la cohorte infancia se conté con un avance de gestién
de 354 casos lo que equivale al 12.5%, en ese orden se encuentran pendientes por
gestionar 2478 casos de esta cohorte, en donde se hace necesario continuar el
fortalecimiento con los productos de abordaje territorial y plan de cuidado familiar
especificamente el perfil de enfermeria para favorecer el orden de abordaje de acuerdo a
la tablas de clasificacion del riesgo indicadas en el lineamiento actual.

En el grupo de los casos de riesgo de discapacidad cargados a la Subred Centro Oriente
se realiz6 la gestién de 1 caso de los 2064 contando asi con un avance del 0.04%.

Por ultimo encontramos la gestion del grupo de riesgo salud bucal en donde se avanzé en
un 41.69% ya que se logro la gestiéon de 113 casos de los 271 siendo este el grupo de riesgo
en el que se logré un porcentaje de efectividad mas amplio para este periodo de tiempo.
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Se puede concluir que del total de 62651 casos cargados por SDS en el mes de abril se
gestionaron de manera telefénica (2682) con un equivalente del 4.28%.

Enfatizando que no se realiz6 asignacion de casos por parte de la Subred Centro Oriente,
teniendo en cuenta que en las indicaciones iniciales del cargue de los casos en el aplicativo
GTAPS se encontraba definido la realizacion de este desde nivel central de la Secretaria
Distrital de Salud. Asi mismo es de tener en cuenta que esta gestion telefénica corresponde
al estado contactado.

Tabla 8 Gestion ruteo abril 2025

GESTION TELEFONICA
Casos plan de CEEED[HECD
Estado de Gestion X P . cuidado Total
cuidado familiar g
individual
Contactado 2682 41‘)' 0
2682
No contactado 1 2346 (|7‘) 0 2346
No contactado 2 403 l (8b 0 403
No contactado 3 235(2) 0 235
Visita en campo 84 d1b 0 84
Total 5750 0 5750

Fuente: Médulo ruteo aplicativo GTAPS

Se puede evidenciar en la tabla anterior un total de 5750 casos gestionados desde la base
de ruteo en el mes de abril. Con relacién al grupo de riesgo, el 47% (2690) corresponde al
grupo de riesgo materno perinatal, 27,% (1544) corresponden al grupo de riesgo de
condiciones cronicas, 21% (1195) condiciones crénicas, 3% (186) salud mental, 2% (129)
salud bucal, 0.1 (6) discapacidad.

En cuanto a los planes de cuidado individual se evidencia que para el mes de abril no se
realizd derivacion desde la gestion telefonica a profesionales para atenciones individuales.
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Tabla 9 Gestién ruteo- casos contactados

ESTADO DE LA GESTION PARA LOS CASOS CONTACTADOS
Estado de Gestion Nimero de Casos Numero de Casos
Cargados desde SDS |Asignados desde la Subred
) 948 (874) o
ACEPTA ATENCION
0
FALLECIDO 6©
NO REQUIERE VISITA GESTION 206 (221)
EFECTIVA 0
0
FUERA DE LA CIUDAD 385 (399)
0
RECHAZADO 422 (433)
ACTUALIZAR DIRECCION MISMA 216 (221) o
SUBRED
0
OTRA SUBRED 190 (197)
0
CAMBIO DE PRIORIDAD 137 (130)
0
NO CUMPLE CRITERIO 66 (71)
INFORMACION ERRADA 190 (206) o
2766 0
TOTAL

Fuente: Médulo ruteo aplicativo GTAPS

Enla Iiabla numero 9 se observa el estado de la gestion para los 2766 casos contactados,
con sus diferentes estados distribuidos de la siguiente manera: 948 casos que aceptan la
atencion cifra que representa el 34.27 % frente a la totalidad de los casos gestionados,
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seguido del estado de respuesta rechazado con 422 casos que representan el 15.25%,
continuando con el estado fuera de Bogota con 385 casos y un porcentaje del 13.91%, en
el mismo sentido encontramos los estados de actualizacion de la direccion por pertenecer
a la misma subred con 216, con un 7.8%, en el estado de no requiere visita por contar con
gestion efectiva se encuentran 206 casos con un equivalente del 7.44%, continuando con
el estado de informacion errada con 190 casos que representan el 6.86%.

También se relacionan los casos que ante la gestidn telefonica pertenecen a otras Subredes
con un total de 190 casos los cuales tienen un 6.86% dentro de la totalidad de los casos,
137 casos que cambian de prioridad con un 4.95%, seguido en orden con 66 casos que
fueron clasificados como no cumple criterio con un equivalente de 2.38% y 6 casos con
fallecimiento del usuario indice con un 0.21% de acuerdo al resultado de la gestion
telefénica adelantada en el mes de abril.

Frente al analisis relacionado con el alto nimero de rechazos que para esta ocasion como
ya se mencioné en el anterior parrafo representan un 15.25% se evidencian motivos
indicados por los usuarios relacionados con no desear el servicio, desconocimiento del
programa y percepcion de inseguridad.

|Desde las profesionales de las cohortes de riesgo bctualmente contratadas, se proyecta

llevar a cabo seguimientos telefénicos que permitan validar dicha informacion reportada por
el equipo y continuar con los fortalecimientos técnicos que permitan ampliar las
competencias y adecuado manejo del guién de cada cohorte como herramienta
fundamental en ese primer momento de acercamiento telefénico con los usuarios
notificados desde la base de ruteo.

Tabla 10 Gestion ruteo- Estado final (Corresponde a los casos cargados desde la SDS).

ESTADO FINAL DEL CASO
ESTADO DE CIERRE # CASOS
EFECTIVO 1291
FALLIDO 38
NO RESIDENCIAL 9
TOTAL 1338

Fuente: Modulo ruteo aplicativo GTAPS
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.2 GESTION FAMILIAR E INDIVIDUAL
421 ABORDAJE TERRITORIAL Y CARACTERIZACION PARA LA
IDENTIFICACION DE RIESGOS.

A partir del proceso de apropiacion territorial, se debe reportar el avance en el proceso de
abordaje territorial, el acercamiento a las familias, para su caracterizaciéon y posteriores
acciones de promocion de la salud y gestion integral del riesgo. Para ello, diligenciar la tabla
y adelantar una breve descripcién y analisis de los avances obtenidos a la fecha de reporte:

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Como parte del abordaje territorial y la caracterizacion para la identificacion de riesgos, ha
sido crucial la identificacion de areas o zonas especificas, la asignacion de manzanas y su
respectiva gestion territorial. El abordaje se ha enfocado en la asignacion de manzanas a
partir de la comprensiéon de las dinamicas poblaciones, identificacién de factores que
pueden aumentar o disminuir la efectividad de las promotoras del cuidado, o aquellos
relacionados a situaciones de inseguridad, hurto o robo, y la gestion predial a partir del
reporte de predios con gestion efectiva, estado rechazados, estado no residencial y
ausentes, como se puede ver en la tabla 11. De esta manera, el total de los predios
gestionados son un indicador que proporciona una vision general del territorio y la localidad
que permite implementar estrategias personalizadas con cada una de las promotoras del
cuidado, evaluar acompafnamientos con el equipo de avanzada y reportar a los entornos y
procesos al interior de la subred, la participacion comunitaria y la vinculacion con diferentes
actores que fomenten el encuentro entre la comunidad y los EBEH.

Tabla 11 Abordaje Territorial — Estrategia Barrido Casa a Casa y Ruteo del 1 al 30 de abril 2025

LOCALIDA | TOTAL TOTAL DE TOTAL DE TOTAL DE TOTALDE | TOTAL DE
D PREDIOS | PREDIOS CON PREDIOS PREDIOS PREDIOS PREDIOS
GESTION GESTION CON CON CON CON
ADOS EFECTIVA GESTION | GESTIONEN | GESTIONEN | GESTION
FALLIDA ESTADO ESTADO NO EN
RECHAZADO | RESIDENCIA | AUSENTE
S L S
3 - Santa Fe 703 372 106 31 29 165
4 - San 3083 1764 267 188 178 686
Cristobal
14 - Los 207 78 18 12 53 46
Martires
15 - Antonio 174 31 61 68 8 6
Narifio
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17 - La 52 40 8 3 1 0
Candelaria
18 - Rafael 2725 1592 327 232 61 513
Uribe Uribe
Total 6944 3877 787 534 330 1416
Fuente: Plano de gestién GTAPS subred Centro Oriente del 1 al 30 de abril 2025
Tabla 12 Prioridades identificadas del 01 al 30 de abril de 2025.
LOCALIDAD | TOTAL DE TOTAL TOTAL DE TOTAL DE | TOTAL DE | TOTAL DE
FAMILIAS FAMILIAS INDIVIDUOS FAMILIAS | FAMILIAS | FAMILIAS
CARACTE CON CARACTERIZA | CLASIFICA | CLASIFICA | CLASIFICA
RIZADAS | ACTUALIZA DOS Y DAS EN DAS EN DAS EN
CION ACTUALIZADO | PRIORIDA | PRIORIDA | PRIORIDA
S D ALTA D MEDIA D BAJA
03- Santa fe 534 103 517 14 510 33
04 - San 2308 443 2298 95 2557 99
Cristobal
14 - Los 355 40 335 12 214 3
Martires
15- Antonio 35 10 41 1 36 1
Narifio
17 - 15 18 36 3 27 3
Candelaria
18 - Rafael 1978 354 1981 75 2083 76
Uribe Uribe
h’otal 5225 968 5208 200 5427 | 215

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

En la tabla anterior se muestra el total de actividades realizadas por el equipo de promotores
del producto abordaje territorial en las 6 localidades de la subred centro oriente, en el cual
se puede evidenciar que la actividad prevalente corresponde a las caracterizaciones
representando un 84,4% seguido de el 15,6% correspondiente a actualizaciones familiares,
en donde se puede validar un integrante nuevo o prioridad familiar nueva donde cambia la
estructura familiar identificada en el primer momento de la caracterizacion; se precisa que
el abordaje territorial realizado por los promotores discriminado por localidad fue el
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siguiente: El 10,3% de las familias caracterizadas corresponden a la localidad Santa fe; el
44,4% de las familias abordadas corresponden a la localidad San Cristébal; el 6,4% de
familias abordadas corresponden a la localidad Los Martires; el 0,7% de las familias
abordadas corresponden a la localidad Antonio Narifio; el 0,5% de las familias abordadas
corresponden a la localidad La Candelaria y el 37,7% de las familias abordadas
corresponden a la localidad Rafael Uribe Uribe.

Con relacion a la priorizacion familiar se puede evidenciar que para las localidades de San
Cristobal y Rafael Uribe Uribe se identifica mayor porcentaje de prioridades altas en relacién
a las demas localidades (47,5% y 37,5% respectivamente), lo anterior dado a que son las
localidades con mayor abordaje desde la priorizaciéon y apropiacion territorial por parte de
los promotores. Por otra parte, se puede identificar que la clasificacion familiar que persiste
en todas las familias identificadas por el equipo de abordaje territorial corresponde a
prioridades bajas haciendo referencia al proceso de caracterizacién familiar e identificaciéon
de riesgos en salud que realizan los promotores.

Tabla 13. Acciones de seguimiento familiar acorde a prioridad del 01 al 30 de abril de 2025:

Tipo de seguimiento / Alta Media Baja
Prioridad
Presenciales 8 4 0
Telefonicos 0 0 0
Total 8 4 0

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

En cuanto a los seguimientos familiares realizados por el equipo de promotores se
evidencian 12 seguimientos a prioridades, los cuales corresponden a la localidad Rafael
Uribe Uribe, se evidencia dentro del ejercicio que el |25% no cumplié los compromisos]
adquiridos durante la caracterizacion, identificando causas como: “usuaria refiere que no
tiene como ir a las citas médicas o examenes”; “usuario no realiza actividad fisica”; dichas
prioridades corresponden a altas a las cuales se refuerzan acciones IEC sobre la
importancia de adquirir habitos de vida saludables que promuevan la salud.

4.2.2. EJECUCION DE PLAN DE CUIDADO FAMILIAR E INDIVIDUAL

Las acciones de gestion familiar e individual se desarrollan a partir de los riesgos en
salud identificados en poblacion vulnerable y tienen como fin la concertacion de
planes de cuidado que comprendan el empoderamiento de practicas de cuidado,
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modificacion de habitos y la reduccién de riesgos de salud.

Las acciones de gestion familiar e individual se desarrollan a partir de los riesgos en
salud identificados en poblacion vulnerable y tienen como fin la concertacién de
planes de cuidado que comprendan el empoderamiento de practicas de cuidado,
modificacion de habitos y la reduccion de riesgos de salud. Durante el periodo
comprendido entre el 01 al 30 de abril de 2025, los profesionales de medicina
contratados 8, efectuaron 331 actividades individuales de las cuales 20 individuos
hacen parte de poblacién étnica y 311 corresponden a poblacion general.

Tabla 14 Atenciones perfil de medicina 1 al 30 abril 2025.

LOCALIDAD TOTAL, TOTAL DE ACCIONES TOTAL DE TOTAL DE
ATENCIONES EDUCATIVAS GRUPOS DE ACCIONES
INDIVIDUALES INDIVIDUALES FAMILIAS GUARDIANES
DE GESTANTES
3 57 0 0 0
162 0 0 0
4
14 26 0 26 0
15 9 0 0
17 1 0 0
18 77 0 0
TOTAL 331 0 28 0

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

Con el fin de realizar la gestion de las atenciones programadas se cuenta con fuente de
informacion la base de ruteo, bases internas remitidas por la direccion de gestion del riesgo
y usuarios identificados por los diferentes colaboradores que se encuentran desarrollando
actividades en los territorios de la Subred.

De las atenciones realizadas, se observa que, el principal diagnéstico clinico identificado en
los individuos valorados es Hipertension Arterial (110X) con un 59.21%, en segundo lugar
se encuentra el diagnostico de Diabetes (E108, E109, E119, E149) con un 6.64% y en tercer
lugar el diagnéstico de EPOC con un 6.34%, todos los pacientes ya tenian un tratamiento
instaurado. De igual manera, se identifica que de los usuarios valorados el 67.3% se
encuentra en el curso de vida de vejez, el 19.2 % al curso de vida adultez, el 25.3% curso
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de vida juventud 1.2%, al curso de vida de infancia con 1.8% al curso de vida primera
infancia 3.6%

Se evidencian 239 pacientes con patologia crénica Hipertension Arterial, Diabetes Mellitus
y Epoc de los cuales 159 se encontraban con meta terapéutica y 80 pacientes no se
encontraban en meta terapéutica. estos pacientes son canalizados por medio del aplicativo
dinamica Gerencial en el tipo de historia CRO001 donde la lider de la Cohorte CCVM realiza
la Respectiva descarga y seguimiento posterior. Es importante tener en cuenta que,
respecto a la articulaciéon con la ruta CCVM, se ha establecido que, los usuarios
identificados con un diagnéstico de enfermedad crénica no transmisible y sin adherencia,
se debe realizar canalizacion por medio del aplicativo Dinamica Gerencial en el tipo de
Historia Clinica CRO001. donde la lider de la Cohorte realiza la descarga del plano que
genera Dinamica Gerencial. Para el desarrollo de los grupos de familia el equipo de
avanzada realiza articulacion con administradores de propiedad horizontal, presidentes de
juntas de accién comunal, centros de la SDIS y unidades de atencién en salud de la Subred,
para la busqueda de espacios en donde se pueda efectuar los grupos de familia e
identificaciéon de poblacion que requiera el abordaje de promotoras de salud y
posteriormente de los profesionales de salud.

Durante el mes de abril se realizaron 9 jornadas con la poblacion embera (MINGA
INDIGENA) los dias 01, 02 abril 2025 y los dias 28, 29, 30 de abrily 1, 2 de mayo 2025
cubriendo las dos JORNADAS, en la mafana de 7:00 am - 13:00 pm y jornada de la tarde
13:00 pm - 18:00 pm donde se realizaron 90 valoracion individuales a la poblacion y las
historias clinicas soportadas en fisico en formato de contingencia, teniendo en cuenta que
la poblacién valorada venia de territorio y sus EAPB no corresponden a la ciudad de Bogota.
se realizd envié a SDS de las historias clinicas de cada una de las atenciones para la
solicitud de autorizacion y posteriormente el respectivo cargue de la historia clinica en
Dinamica Gerencial, cabe resaltar que aunque las acciones fueron de atencion individual y
asi se hizo el reporte a las entidades de orden nacional y distrital, su proceso de facturacion
fue por sesiones grupales de familias, ocasionando que no sea coherente con las
actividades individuales.

A continuacion, se describen las atenciones por el perfil de medicina:

Tabla 15 atenciones individuales medicina por EAPB.

EAPB 28/04/2025 | 29/04/2025 | 30/04/2025 | 1/05/2025 | 2/05/2025 Total
general
IASMET SALUD 3 - 1 - - 4
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IASOCIACION INDIGENA EPSI 2 - 1 - - 3

[COMFAORIENTE - - 1 - - 1

[COMFENALCO VALLE DE LA 2 - - - 2

GENTE

[COOSALUD EPS - - 1 - - 1

DUSAKAWI ARSI - 3 - 2 - 5
EMSSANAR 3 4 - - - 7
MALLAMAS EPSI 7 2 2 - - 11
NUEVA EPS 9 7 13 - 3 32
PIJAOS SALUD 4 5 5 - 1 15
[SALUD TOTAL 1 1 - 1 - 3
SANITAS - 2 1 - - 3
SAVIA SALUD - - 1 - - 1

SURAMERICANA 2 - - - 2
[Total general 33 24 26 3 4 90

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones Historias Clinicas

Se realizaron 2 grupos de familia en la localidad de Rafael Uribe Uribe orientado a pacientes
en condiciones cronicas enfocado en vida saludable y condiciones no transmisibles, dando
educacion en actividad fisica para la salud segun la condicidon de cada paciente y sus
patologias de base.

Los EBEH cuentan con un equipo conformado por profesionales universitarios de
enfermeria quienes realizan sus acciones basadas en la valoracién integral del estado de
salud, la deteccién temprana de alteraciones, la proteccion especifica y la educacién para
la salud, asi como, las intervenciones individuales dirigidas a la identificacion oportuna de
factores de riesgo y su intervencion con el fin de evitar la aparicion de una condicion
especifica en salud o para realizar un diagndéstico y una derivacién oportuna para el
tratamiento. De esta manera con corte del 1 al 30 de abril 2025 se reportan acciones
ejecutadas por 15 enfermeros en acciones colectivas: las actividades ejecutadas durante el
mes de abril incluyeron caracterizacion, actualizacién, seguimiento y cierre. Se precisa que
para el mes de abril no se ejecutaron actividades individuales desde el perfil de enfermeria.

Se precisa que para este mes no se contoé con el talento humano completo para el perfil de
enfermeria, por lo anterior se priorizan las atenciones colectivas de los grupos de riesgo
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materno |perinata|, infancia, alteraciones nutricionales que corresponden a eventos de

interés en salud publica. Del 1 al 30 de abril de 2025, se reportan 790 actividades de las
cuales 24 se desarrollaron en la ruralidad, a continuacion, se relaciona el total de sesiones
colectivas por localidad:

Tabla 16. Total, de actividades correspondientes a sesiones colectivas realizadas por los profesionales de
enfermeria en el periodo comprendido entre el 1 al 30 de abril de 2025.

TOTAL, DE

FAMILIAS TOTAL, Z?:E%Ngg TOTAL, DE

LOCALIDAD INTERVENCIONES ATENCIONES EDUCATIVAS GRUPOS DE

POR ACCIONES INDIVIDUALES INDIVIDUALES FAMILIAS.

COLECTIVAS
3 - Santa Fe 95 1] 0 0
4 - San Cristébal 235 0 0 0
14 - Los Martires 82 0 0 0
15 - Antonio Narifio 20 0 0 0
17 - La Candelaria 5 0 0 0
18 - Rafgel Uribe 353 0 0 0
Uribe

TOTAL 790 0 0 (1]

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

Cabe resaltar que del total de planes de cuidado familiar implementados desde el perfil de
enfermeria, se realizd la gestion del riesgo a través de la activacion de la ruta a 159
usuarios, dentro de los cuales la ruta que prevalece en la gestion del riesgo corresponde a
la ruta de promocién y mantenimiento de la salud con 108 canalizaciones, seguido de la
ruta para poblacion con riesgo o presencia de alteraciones cardio — cerebro — vascular —
metabolicas manifiestas con 25 activaciones de ruta, bajo los siguientes riesgos prioritarios:
Persona con diagnostico de obesidad y/o Hipertension Arterial y/o Diabetes no adherente a
tratamiento y/o controles médicos con un 56%, seguido de Persona con tamizacion de
riesgo CCVM (escala cardiovascular de OMS y Findrisc) con un 44%. Dando cumplimiento
a las prioridades y eventos abordados en el producto de plan de cuidado familiar, con corte
del 1 al 30 de abril de 2025, se realiza asignacion de 17 eventos priorizados a los
profesionales de enfermeria.

A continuacion, se relacionan los eventos asignados en las sesiones colectivas.
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Tabla 17 Casos abordados por evento en sesiones colectivas 1 al 30 abril 2025.

EVENTO CASOS
BAJO PESO GESTACIONAL 7
BPN A TERMINO 7
BPN PRETERMINO 8
CANCER INFANTIL 3
CRONICOS 267
DNT AGUDA, MODERADA O SEVERA 53
ERA IRA 2
FAMILIAS CON GESTANTES 61
FAMILIAS CON MENORES DE 5 ANOS 170
MATERNAS ADOLESCENTES 3
MENORES CON EXCESO DE PESO 7
MORBILIDAD MATERNA EXTREMA 146
OBESIDAD GESTACIONAL 14
OTROS CASOS PRIORIZADOS 4
SIFILIS CONGENITA 2
SIFILIS GESTACIONAL 29
VIH GESTACIONAL 7
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TOTAL GENERAL [790\

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025.

En la tabla anterior se reportan casos los cuales fueron abordados desde el marco de las
acciones colectivas; de estos el 33.8% corresponden al grupo de riesgo de condiciones
cronicas, estas atenciones son parte del plan de cuidado familiar colectivo, dentro de la
implementacion de los planes de cuidado familiar y acciones de gestion del riesgo por parte
del perfil de enfermeria, se realiza la canalizacion a la ruta cardio cerebro vascular
metabolica a través del formato implementado por la subred con el fin de garantizar la
adherencia del usuario a la ruta de riesgo, teniendo en cuenta que la enfermera no realiza
conciliaciones medicamentosas.

Con relacién al grupo de riesgo materno perinatal el 18.[5’% corresponden al evento de

Comentado [59]: De este numero de atenciones por
ejemplo las 61 familias con gestantes no hay insumo
para la estrategia guardianes de gestantes ???

morbilidad materna extrema, el 7.7 % corresponde a familias con gestantes, 3.7% sifilis
gestacional, 1.8% a obesidad gestacional, 3.7% a sifilis congénita, 0.9% a VIH gestacional,
0.9% a bajo peso gestacional y 0.4% maternas adolescentes.

En el grupo de riesgo de infancia 21.5% corresponden al evento de familias con menores
de cinco afos, 6.7 % a DNT Aguda Moderada o Severa, 0.9% BPN a término, 0.4 % a
cancer infantil, 0.3% a ERA IRA, 0.9% a menores con exceso de peso, 1.0% BPN
Pretérmino, y 0.5% a otros casos priorizados. Las nutricionistas son quienes realizan sus
acciones basadas en la prevencion y gestion de riesgos en poblacion con presencia de
alteraciones nutricionales, se resalta que, a la fecha, se cuenta con 2 profesionales. De esta
manera para el mes de abril se reportan las siguientes actividades:

Tabla 18 Atenciones peffil de nutricion abril 2025

LOCALIDAD TOTAL, DE TOTAL, TOTAL, DE TOTAL, DE
FAMILIAS ATENCIONES ACCIONES GRUPOS DE
INTERVENIDAS POR | INDIVIDUALES EDUCATIVAS FAMILIAS
ACCIONES INDIVIDUALES
COLECTIVAS
3 0 0 0
3 - Santa Fe
5 0 0 0
4 - San
Cristébal
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6 0 0 0
14 - Los
Martires

15 - Antonio
Narifio

17 - La
Candelaria

29 0 0 0
18 - Rafael
Uribe Uribe

TOTAL 43 0 0 0

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025.

Durante el periodo de reporte, a pesar de la recepcion de bases por parte de las EAPB para
valoraciones individuales e inclusion a la ruta de alteraciones nutricionales, no se evidencian
atenciones a nivel individual ya que en la revision de las frecuencias de uso, no aplican para
consulta individual por parte del perfil, teniendo en cuenta que segun verificacion de historia
clinica durante el periodo de los ultimos dos meses han asistido a consulta de nutricion; sin
embargo, se resalta que los casos |remitidos\ identificados con riesgo de desnutricion y

desnutricion aguda moderada, se encuentran en proceso de abordaje por medio de
actividades colectivas; por otro lado, tampoco se reportan acciones educativas individuales
por parte del perfil de nutricion; en relacion a los grupos de familias, durante el periodo
tampoco se reporta ejecuciéon de grupos de familias por parte del perfil. En cuanto a las
acciones colectivas se evidencia un total de 97 actividades, las cuales se realizaron a 43
familias; dentro de estas el 6,97% corresponde a la localidad de Santa Fe; el 11,6%
corresponde a la localidad de San Cristobal, el 13,9% corresponde a la localidad los Martires
y el 67,4% restante corresponde a la localidad Rafael Uribe Uribe.

Dentro de los grupos de riesgo identificados se resaltan 7 eventos que segun lineamiento
se estipulan para abordaje por parte del perfil de nutricién, de esta manera se da respuesta
a un total de 43 familias con un total de 54 usuarios valorados en el periodo de reporte, los
cuales se distribuyen de la siguiente manera
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Tabla 19 evento y curso de vida familias intervenidas abril 2025.

EVENTO/CICLO VITAL FAMILIAS

INTERVENIDAS
BAJO PESO GESTACIONAL 1
Juventud de 18 a 28 afios 1
BPN A TERMINO 1
Primera infancia 0 a 5 afios 1
BPN PRETERMINO 4
Primera infancia 0 a 5 afios 4
DNT AGUDA, MODERADA O SEVERA 26
Primera infancia 0 a 5 afios 26
FAMILIAS CON MENORES DE 5 ANOS 7
Primera infancia 0 a 5 afios 7
MENORES CON EXCESO DE PESO 2
Primera infancia 0 a 5 afios 2
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OBESIDAD GESTACIONAL 2
Adultez de 29 a 59 afios 2
TOTAL GENERAL P3‘

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025.

En la tabla anterior se reportan las familias que fueron abordados desde el marco de las
acciones colectivas; de estos el 6,97% corresponden al grupo de riesgo materno perinatal,
estas atenciones son parte del plan de cuidado familiar colectivo, dentro de Ila
implementacion de los planes de cuidado familiar y acciones de gestion del riesgo por parte
del perfil de nutricién, se realiza la canalizacion a la ruta materno perinatal a través del
formato implementado por la subred con el fin de garantizar la adherencia de las usuarias
a la ruta de riesgo.

Con relacion al grupo de riesgo de infancia 2,32% corresponden al evento de BPN a
término, 9,30% a BPN pretérmino, 60,5% DNT aguda, moderada o severa, 16,2% a familias
con menores de 5 afos y 4,65% menores con exceso de peso notificados por la base de
SISVAN; cabe resaltar que, en los casos en que los profesionales identifiquen no cuenten
con adherencia a controles de CYD, asi como menores con DNT aguda, moderada o severa
sin tratamiento instaurado se realiza proceso de canalizacion a través del formato
implementado por la SISS. La estrategia de rehabilitacién basada en la comunidad para
poblacion con discapacidad tiene como objetivo favorecer las capacidades y
empoderamiento para mayor percepcion de bienestar, autonomia y dominio del entorno; de
esta manera, la subred centro oriente a la fecha cuenta con 1 profesional terapeuta
contratado, 2 agentes de cambio y 4 auxiliares de cuidado, de acuerdo con el talento
humano contratado se reportan las siguientes acciones del mes de abril 2025

Tabla 20 Grupo de riesgo diferencial abril 2025

[

Comentado [63]: Revisar, no corresponde

)

|

Comentado [64R63]: El dato corresponde a familias,
se realiza el cambio a cantidad de intervenciones?

|

TOTAL, DE TOTAL,

FAMILIAS INTERVENCIONES

LOCALIDAD| INTERVENI COLECTIVAS POR

DAS POR PROFESIONAL DE
LA TERAPIAS

TOTAL, TOTAL, TOTAL, ATENCIONES
INTERVENCIONES  [INTERVENC INDIVIDUAL POR
COLECTIVAS POR IONES POR PROFESIONAL DE

AGENTE DE CAMBIO | AUXILIAR PSICOLOGIA
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ESTRATEGI DE
A CUIDADO
REHABILITA| SESIONES | SESIONES | SESIONES | SESIONES SESIONES | SESIONES
CION PRESENCIA| TELEFONIC|PRESENCIA| TELEFONIC PRESENCIA|TELEFONIC
BASADA EN LES AS LES AS LES AS
COMUNIDA
D
3 - 3anta 3 6 0 1 0 8 16 0
e
4 - San
Cristébal 61 84 0 14 0 41 22 0
14 - Los
Martires 0 0 0 0 0 0 0 0
15 -
Antonio 0 0 0 0 0 0 0 0
Narifio
17 - La
Candelaria 1 2 0 0 0 8 3 ©
18 - Rafael
Uribe 18 18 0 1 0 35 16 0
Uribe
TOTAL 83 110 0 16 0 87 57 0

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

Durante el periodo de reporte, se registraron 83 familias intervenidas por el perfil de terapias
en el marco de la estrategia RBC. De estas atenciones, Qe reporta una identificacion de 3
familias con ZARIT moderado y alto durante el mes de abril y teniendo en cuenta las 30

familias activas con anterioridad; se reportan las siguientes actividades para el perfil de
psicologia 57 quien realiza su abordaje en consulta individual, dichas acciones se realizaron
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i
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a un total de 33 familias. Adicional a esto, se realizaron 87 atenciones por parte del perfil
auxiliar de cuidado a 30 familias; ahora bien, para el perfil agente de cambio se evidencian
16 actividades, cabe resaltar que este perfil estad enfocado en promover los procesos de
empoderamiento en la persona con discapacidad y, a su vez, fomentar la empleabilidad de
los diferentes recursos intersectoriales. A la fecha, se esta dando respuesta a los usuarios
reportados mediante el talento humano contratado dando cumplimiento a la periodicidad
indicada. En lo que respecta al proceso de psicologia individual, es importante sefialar que
no se ha logrado admisién e ingreso de ninguna atencion, ya que la SISS no autorizé la
facturacion 0 para ninguna estrategia, debido a esto, el registro de las historias clinicas se
esta llevando a cabo en el formato de contingencia y se almacena de manera fisica en la
sede administrativa de la SISS.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Adicionalmente, se ha identificado que la adherencia de los usuarios al proceso de
psicologia [ha sido fluctuante,] dado que los usuarios refieren contar con multiples

ocupaciones para recibir la intervencioén, por lo que se ha alargado la periodicidad de los
seguimientos, dentro de las revisiones realizadas se observa que en algunos casos la
periodicidad se llega a posponer a los 15 dias. Cabe resaltar que durante el mes de abril se
realizo cierre de proceso individual por psicologia a 8 familias con tratamiento terminado,
quienes, en el proceso de evaluacién, muestran una reducciéon en tamizajes ZUNG y
HAMILTON, lo cual afirma la mitigacién de riesgos en salud mental, mejorando procesos
de regulacién emocional, asi como disminuyendo estados de depresion y ansiedad
asociados a la sobrecarga del cuidado.

1. Conclusiones avances y logros de abordaje por perfil de [psicoloqia.

En el marco de la Estrategia Mas Bienestar para la Persona Cuidadora, se han llevado a
cabo atenciones psicoldgicas dirigidas a cuidadores de personas con discapacidad que
presentan niveles elevados de sobrecarga emocional. Estas atenciones se han centrado en
mejorar el bienestar psicosocial de los cuidadores, ofreciéndoles herramientas y estrategias
para manejar el estrés y mejorar su calidad de vida, al tiempo que fortalecen su capacidad
para brindar cuidado a los usuarios con discapacidad.

A través de este abordaje se han generado cambios tales como; reduccién de la sobrecarga
emocional en los cuidadores y mejora en las habilidades de afrontamiento, asi como en las
dinamicas familiares. Dentro de los logros mas importantes se resalta el fortalecimiento de
redes de apoyo y la implementacion de estrategias de autocuidado que impactan de manera
positiva en la persona cuidadora y en el agente de cuidado.
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Comentado [69]: Se agradece el reporte de la
informacion, cumpliendo con los requerimientos
técnicos, sin embargo se solicitan los siguientes
ajustes:

1. Fortalecer el analisis de la informacién en cuanto a la
claridad de la vinculacién de familias del mes y el total
de las vinculadas al proceso, segun el reporte "se
reporta una identificacién de 3 familias identificadas con
ZARIT moderado y alto; de esta manera se reportan 57
atenciones de psicologia individual"

2. Por favor evaluar las estrategias de abordaje de los
profesionales en cuanto a la referencia
"Adicionalmente, se ha identificado que la adherencia
de los usuarios al proceso de psicologia ha sido
ambivalente, dado que los usuarios refieren contar con
multiples ocupaciones para recibir la intervencion” ,
teniendo en cuenta que esta es una accioén
complementaria dentro de una estrategia de
intervencion.
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Grupo de riesgo de Salud Mental

En el mes de abril del 1 al 30 los equipos basicos extramurales Hogar de la subred Centro
Oriente cuentan con un equipo profesional conformado por 19 psicélogos universitarios y 3
especialistas clinicos quienes realizan sus acciones basadas en la prevencion y gestion de
riesgos en poblacion con necesidades en salud mental; focalizando sus atenciones en el
marco de las estrategias confrontate 7, pautas de crianza, apoyo psicoldgico en casos de
duelo y acompafiamiento psicosocial. De esta manera para el mes de abril se reportan 861
familias intervenidas con 1408 atenciones en territorio urbano; en ruralidad se interviene 21
familias y se realizé 2 grupos familiares en la localidad de San Cristdbal y 2 en la localidad
de Rafael Uribe Uribe

Tabla 21 Namero de familias y sesiones intervenidas en el mes de abril 2025

TOTAL, DE FAMILIAS | SESIONES REALIZADAS TOTAL DE
INTERVENIDAS POR [ SESIONES ooThL DE.
LOCALIDAD ACCIONES PRESENCIALE | _ SESIONES FAMILIAS
COLECTIVAS o TELEFONICAS
4-SAN
CRISTOBAL 457 722 0 0
18 RAFAEL
i 296 503 0 2
03- SANTA FE 69 138 0 0
14- MARTIRES 21 71 0 0
17-CANDELARIA 9 18 0 0
15- ANTONIO
NARINO 9 22 0 2
TOTAL 861 1408 0 4

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

Durante el mes de abril del 1-30 se realiz6 la intervencion de 861 familias abordadas por
los profesionales de psicologia; se puede evidenciar un porcentaje de efectividad de
abordaje en la localidad de San Cristobal de 53% (n:457); en segundo lugar se puede
evidenciar la localidad Rafael Uribe con un porcentaje 29.6%(n:296);en tercer lugar se
encuentra la localidad de Santa Fe con un porcentaje de 8 %(n:69);en cuarto lugar esta la
localidad los martires con un porcentaje 2.3%(n:21);en quinto lugar la localidad de Antonio
Narifio con un porcentaje 1.0%(n:9); por ultimo se evidencia la Localidad de la Candelaria
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con un porcentaje de 1.0%(n:9) En las localidades de la Subred CO se realizaron 1408
acciones.

Durante el periodo se realizaron 4 grupos familiares donde se evidencia manejo de
emociones y sentimientos, recomendaciones de actividad fisica para la salud segun
condicién crénica y momento del curso, manejo de tensién y estrés, pensamiento creativo

Tabla 22 Casos de eventos en salud mental abordados en el mes abril de 2025.

EVENTOS DE SALUD MENTAL NUMERO DE FAMILIAS TO;Q}I;LISZIiSEI,(zI;ES
ACOMPANAMIENTO PSICOSOCIAL 681 1103
VIOLENCIA REITERADA 61 100
CONDUCTA SUICIDA (IDEACION) 54 95
CONDUCTA SUICIDA (INTENTO 29 50
CONDUCTA SUICIDA (AMENAZA) 15 25
VIOLENCIA EN GESTANTES 11 18
APQYO PSICOLOGICO EN DUELO 10 17
CONDUCTA SUICIDA (CONSUMADO) 0 0

TOTAL 861 1408

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

Durante el periodo comprendido del 1-30 abril del 2025 se realizaron 861 familias
abordadas por los profesionales perfil de psicologia ;donde se evidencia los eventos
abordados por el perfil con un porcentaje mayor en Acompafamiento psicosocial del
79%(n:681); en segundo lugar Violencia reiterada con un porcentaje 7%(n:61) en tercer
lugar conducta suicida(ideacién) con un porcentaje de 6,2% (n:54);en cuarto lugar conducta
suicida intento con un porcentaje 3.3 % (n:29); en quinto lugar se encuentra el evento
conducta suicida amenaza con un porcentaje 1,7% (n:15); en sexto lugar se evidencia el
evento violencia en gestantes con un porcentaje de 1,2% (n:11) en ultimo lugar se evidencia
el evento apoyo psicosocial en duelo con un porcentaje de 1,1% (n:10).

Del resultado obtenido por las intervenciones por parte de psicologia se experimenta niveles
moderados de estrés logrando dentro de la familia una comunicacién asertiva para resolver
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sus dificultades mediante el dialogo. Asi se fortalecen lazos familiares que intervienen
dentro de los compromisos que se generan por el perfil en mencion.

1. Conclusiones avances y logros de abordaje por perfil de psicologia.

e El abordaje de usuarios con riesgos en salud mental ha sido posible gracias a la
experiencia y compromiso del equipo de psicologia, lo cual ha permitido identificar
oportunamente las necesidades y senales de alerta tanto a nivel individual como
familiar.

e La promocion de las lineas de atencion y de los servicios distritales ha sido un factor
clave para facilitar el acceso de las familias a recursos especializados, mejorando asi la
capacidad de respuesta ante situaciones de vulnerabilidad emocional.

Las intervenciones grupales propiciaron un acercamiento significativo con las
comunidades, contribuyendo a la desmitificacion de la salud mental y mejorando la
percepcion social sobre el acceso a los servicios, especialmente en lo referente a las
acciones desarrolladas por los equipos basicos extramurales.

La estrategia de vivienda saludable tiene como objetivo mejorar las condiciones de
las viviendas y con ello favorecer el estado de salud de quienes las habitan, dando
asi respuesta a necesidades de salud fisica, mental y social de las personas; de
esta manera, la subred centro oriente cuenta con un equipo técnico conformado por
4 técnicos ambientales para la zona urbana quienes para el mes de reporte
realizaron sus acciones focalizados en las actividades colectivas. De esta manera
para el mes de abril se reportan las siguientes actividades.

Tabla 23 Grupo de riesgo de Salud Ambiental abril 2025

LOCALIDAD TOTAL DE FAMILIAS INTERVENIDAS POR LA TOTAL DE GRUPOS DE
ESTRATEGIA VIVIENDA SALUDABLE FAMILIAS REALIZADOS
3 - Santa Fe 0 0
4 - San 103 2
Cristobal
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14 - Los 0 0
Martires

15 - Antonio 0 0
Narifio

17 - La 0 0
Candelaria

18 - Rafael 17 2
Uribe Uribe

TOTAL 120 4

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025

Durante el periodo de reporte, dentro de las acciones colectivas se evidencia un total de
204 actividades, las cuales se realizaron a un total de 120 familias; dentro de estas el 85,8%
corresponde a la localidad de San Cristobal y el 14,2% restante corresponde a la localidad
de Rafael Uribe Uribe.

En relacién con las actividades realizadas de grupos de familias, se evidencia que, para lo
localidad de San Cristobal se implementé la tematica de “Manejo de residuos y consumo
responsable” acogiendo a las familias que dentro de los riesgos identificados no realizan un
correcto ejercicio de separacion de residuos; el segundo grupo se enfocd en la “prevencion
de presencia de zoonosis y vectores”. Dentro de la localidad se resalta la importancia de
fortalecer a las familias en estas tematicas, ya que el mal manejo de residuos puede incidir
de manera directa en la proliferacion de vectores.Por otro lado, para la localidad de Rafael
Uribe Uribe, los grupos de familias se estan realizando en una zona de invasiéon en donde
se evidencian dificultades en la comunidad asociado a la zona de desechos de material de
construccion que algunos trabajadores han implementado, de esta manera la tematica se
enfoca en las “practicas y habitos de higiene” y se estd contribuyendo al enlace de la
comunidad con los diferentes entes de participacion social para el manejo de residuos en
la zona.

Cabe resaltar que en las localidades en donde se evidencian las intervenciones por parte
de este perfil, es en donde se encuentra la mayor identificaciéon de riesgos ambientales,
debido a la cantidad de sectores priorizados para la estrategia de vivienda saludable y que
el 100% de las viviendas se encuentran ubicadas en zonas de cercania a humedales,
rondas hidricas, etc. Dentro de los logros del perfil se evidencia por medio de la evaluaciéon
de riesgos ambientales que 27 familias disminuyeron riesgos en salud ambiental, adicional
a esto, dentro de las actividades promocionadas se evidencia completitud de esquema de
vacunacién en mascotas y proceso de separacion de basuras en las viviendas, asi como
limpieza y desinfeccion del hogar, sobre todo en bafios y cocinas.
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La estrategia de salud bucal tiene como objetivo conseguir la apropiacion de practicas
adecuadas de cuidado y autocuidado en salud bucal, con la finalidad de prevenir
enfermedades bucales; para el desarrollo de estas actividades la subred centro oriente
cuenta con un equipo profesional conformado por 3 odontélogas. De esta manera para el
mes de abril se reportan las siguientes actividades.

Tabla 24 Grupo de riesgo de Salud Bucal abril 2025

LOCALIDAD TOTAL DE FAMILIAS INTERVENIDAS POR LA | TOTAL DE GRUPOS DE
ESTRATEGIA CUIDADO Y AUTOCUIDADO FAMILIAS REALIZADOS
PARA LA SALUD BUCAL FAMILIAR.
3 - Santa Fe 3 3
4 - San Cristébal 83 2
14 - Los Martires 0
15 - Antonio Narifio 0
17 - La Candelaria 0
18 - Rafael Uribe 44 1
Uribe
TOTAL 143 6

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS del 1 al 30 de abril 2025.

Durante el periodo de reporte dentro de las acciones colectivas se evidencia un total de 231
actividades, las cuales se realizaron a 143 familias; dentro de estas el 2,09% corresponde
a la localidad de Santa Fe, el 58% corresponde a la localidad de San Cristébal, el 6,29% se
encuentra en la localidad de Los Martires, el 2,79% corresponde a la localidad Antonio
Narifio y para la localidad Rafael Uribe Uribe se observa un porcentaje de 30,8%. En
relacion con las actividades realizadas de grupos de familias, se evidencia que, se
implementaron las tematicas de “Motivar, mejorar e informar sobre la importancia de la
asistencia periddica a los controles odontolégicos” Cabe resaltar que en las localidades de
San Cristdbal y Rafael Uribe Uribe es en donde se encuentran concentrado la mayor
cantidad de territorios priorizados y corresponden a las localidades con mayor densidad
poblacional de la subred por lo que es coherente que el porcentaje de abordaje y remision
de casos sea mayor en estas zonas. Dentro de los avances de este perfil se evidencian 40
familias con cierre de plan de cuidado familiar, quienes mejoraron las técnicas de cepillado
y en las que se evidenci6 reduccion de riesgo para salud oral.
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E INTEGRADA ESTRATEGIA DE ABORDAJE

ABORDAJE DIFERENCIAL A FAMILIAS NEGRAS Y AFROCOLOMBIANAS
DESDE LA ESTRATEGIA KILOMBO

Para el mes de abril 2025 la estrategia de abordaje étnico diferencial afro de los
equipos basicos extramurales hogar de la subred Integrada de Servicios de salud Centro
oriente, contd con cuatro kilombos los cuales se encuentran distribuidos de la siguiente

manera:

e Kilombo Aroni perteneciente a las localidades de 03 - Santafe y 14 - Martires
compuesto por 1 profesional de enfermeria, 1 técnico ambiental, 1 partera y 1

sabedora

e Kilombo Obatala perteneciente a las localidades 18 - Rafael Uribe Uribe compuesto
por 1 profesional de enfermeria, 1 técnico ambiental, 1 partera, 1 sabedora y 1

gestora.

e Kilombo Yumma perteneciente a las localidades 4 - San Cristébal y 15 - Antonio
Nariflo compuesto por 1 profesional de enfermeria, 1 técnico ambiental, 1 partera, 1
sabedora y 1 gestor.

e Kilombo Chango perteneciente a la localidad 17 - Candelaria compuesto por 1
profesional de enfermeria, 1 técnico ambiental, 1 partera, 1 sabedora y 1 gestor.
Para el mes se realizaron las siguientes acciones:

Tabla 25 Equipos Etnicos. Poblacién Negra — Afrocolombiana abril 2025

LOCALIDAD

Cédigo Postal: 110311

Numero de
familias con
Formulacién e
implementacion
de Plan de
Cuidado
Diferencial en
Familias de
comunidades

Numero de
acciones
colectivas
diferenciales
con
familias étnicas
de comunidades

entro Oriente E.S.E.

Numero de
acciones
propias de
medicina
ancestral
de
comunidades

Numero de atenciones
Individuales de comunidades
negras y afrocolombianas

Medicinal Enfermeria | Nutricion
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Negras y negras y negras y

Afrocolombiana| afrocolombiana [afrocolombianas]
03 - Santafe 26 1 0 0 0 0
04 - San Cristébal 34 0 0 0 0 0
14 - Martires 32 0 0 0 0 0
15 - Antonio Narifio 1 2 0 0 0 0
17 - La Candelaria 15 3 7 0 0 0
18 - Rafael Uribe 39 2 8 0 0 0
Uribe

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS

Para el mes de abril 2025 de ejecucion se realiz6 busqueda activa, identificacion, 33
caracterizaciones, 97 seguimientos y 17 cierres al plan de cuidado familiar de familias
negras y afrocolombianas acorde a las necesidades identificadas, las cuales desde la
medicina ancestral, la cosmovision de los pueblos se trabajaron en pro del bienestar y la
mitigacion de estas, potencializando los usos y costumbre de la comunidad. Por otra parte
se realizaron 8 sesiones colectivas de las cuales para inicio de vigencia se realiz6 el proceso
de didlogo y concertacion comunitaria con las autoridades representativas de las
consultivas afro, la cual se reportd en el informe de gestion como una unidad por cada
kilombo. También se realizé 16 acciones propias de medicina ancestrales 4 en el kilombo
aroni, 4 kilombo Yumma, 4 con el kilombo Obatala y 4 kilombo Chango, con un total de 160
atenciones segun la prioridad en salud de cada uno de los usuarios abordados. Permitiendo
un proceso continuo por medio de la cosmovision logrando el reconocimiento de las
estrategias en la comunidad étnico diferencial, al igual la continuidad de las acciones.

A lo anterior se resalta la compra, transformacién y entrega de insumos ancestrales acorde
a las necesidades de las familias y productos del lineamiento por los 4 kilombos donde se
entreg6 pomadas, aceites, hierbas, toma de bebida ancestrales y demas productos dando
cumplimiento al lineamiento para la vigencia y el cargue de esta en la matriz del drive
distrital.

Gestion integral del riesgo en familias indigenas Embera - Subred Centro
Oriente
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Para el mes de abril 2025 se realizaron acciones en la UPI La Rioja, albergue Santa Martha,
albergue Ocobos, albergue Fundines - la Mariana, albergue Amor Eficaz para lo cual se
contoé con un equipo interdisciplinario compuesto por 3 perfiles de enfermeria, 1 profesional
psicosocial, 6 auxiliares de enfermeria y 15 gestores étnicos de la comunidad Embera, cabe
resaltar que a partir del 10 de abril se aumenté tres perfiles de auxiliar de enfermeria.

los diferentes perfiles interdisciplinarios realizaron acciones en salud para la mitigacion de
barrera de acceso, por medio de recorridos para la identificacion del riesgo, para posterior
valoracién y atencion individual por parte del equipo etnico diferencial de embera acorde a
los signos de alamar visibilizados y seguimiento, todas estas acciones se realizan desde la
medicina ancestral y en articulacién con la medicina occidental. A continuacion, se
describen las acciones realizadas:

Tabla 26 Equipos Etnicos. Poblacién Indigena Embera

Numero Numero Numero Numero de atenciones
LOCALIDAD | de familias con de acciones de acciones Individuales de poblacion
caracterizacién colectivas propias de Indigena Embera

familiar para la |diferenciales con medicina
identificacion de | familias étnicas agcislstra_l'de
riesgos en de Poblacion Indig:n:‘I:EIr(r’lrI;eré
salud Poblacion |Indigena Embera
Indigena Embera

Medicina | Enfermeria | Nutriciéon

Santafe 4 9 10 0 0 0
[San Cristobal 3 8 7 0 0
Martires 16 34 71 13 0 0
lAntonio Narifio 2 4 2 0 0 0

Total 25 55 90 21 0 0

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones
Para el periodo en mencion se realiz6 mesa de salud el 09 y 23 de abril en UPI La Rioja
cabe resaltar que en esta ultima sélo participaron las diferentes entidades porqué los lideres
de la comunidad se encontraban en otra reunion.

Dificultades

El no contar con los planos de los diferentes médulos del aplicativo Gitapps para embera
dificultan el seguimiento de las actividades, reportes semanales y diligenciamiento de
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tableros de control, cabe resaltar que estos se han pedido en reiteradas ocasiones y en las
reuniones de nivel con los diferentes referentes de SDS, pero no ha sido posible contar con
estos. Es preocupante no contar con estos en procesos de auditoria y tampoco se cuente
con un correo de respuesta desde nivel central a las solicitudes realizadas. Generando que
cuando se realice la validacion por las diferentes entidades de vigilancia pueda ocasionar
inconsistencias en esta.

Por otra parte se solicitd direccionamiento en cuanto a esta dificultad, para volver a
diligenciar el drive que se tenia mientras el aplicativo entraba en funcionamiento al 100%,
respuesta que no se ha obtenido.En cuanto a la apropiacion territorial a ocasionando la
demora en el cargue de la informacion y en ocasiones puesto que todos los predios no se
encuentran habilitados para el talento humano del equipo, puesto que son predios que
tienen gestion efectiva en fase | del convenio en los cuales no es posible generar nuevos
cargues de informacioén por parte del equipo.

JORNADAS EN EL MARCO DE LA MINGA INDIGENA

Para el mes de abril desde el equipo étnico diferencial se realizd6 acompafiamiento de dos
mingas como se describe a continuacion:

1 al 4 de abril Plaza de Bolivar

Donde se evidencio aproximadamente 1350 personas de los pueblos Nasa, Inga Pasto,
Misak, Quillasinga, comunidad Narifio Yacona, Nietos de Manuel Quintin Lame los sin tierra.

Se realizd acompafamiento, recorrido de identificacion del riesgo, seguimiento a
hospitalizados. Por otra parte se evidenciaron 13 cocinas con pipetas de gas, inadecuada
manipulacién de alimentos, 1 planta de energia, 1 furgdén de alimentos, no se contaba con
agua, servicios sanitarios. Se observaron mas o menos 31 chivas con capacidad entre 40
a 60 personas. La comunidad realizo el retorno el 4 de abril después de llegar a acuerdos
con el gobierno.

28 de abril al 4 de mayo 2025 Universidad Nacional entrada KR 45
Se realizé trabajo articulado con la Subred Norte, logrando contar con dos equipos. A

continuacion, se describe el equipo de la Subred Centro Oriente el cual esta dividido en dos
turnos 7 Am a1 Pmyde1Pma6Pm:
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e 2 profesionales de medicina

e 2 Profesionales de Enfermeria

e 5 auxiliares de enfermeria

e 2jaibana

e 1 partera
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A lo anterior el equipo realizé recorrido por la universidad nacional donde se identificaron
25.000 personas de las diferentes mingas del pais asentados en carpas y hamacas, estas
se encontraban distribuidas por los diferentes espacios y edificios de la universidad, cabe
resaltar que desde los perfiles de enfermeria y auxiliares de enfermeria se realizaron
recorridos de identificacion del riesgo, valoracion de necesidades y prioridades en salud,
seguimiento de hospitalizados, atenciones por UAIC, parteria y jaibana.

Por otra parte, desde los perfiles de medicina se realizd valoracion individual como se

describe a continuacion:

Tabla 27 valoraciones individuales medicina por EAPB.

rcantionr ]
edeentrooriente gov co
"

Cédigo Postal: 110311

Centro Oriente E.S.E.

EAPB 28/04/2025 | 29/04/2025 | 30/04/2025 | 1/05/2025 2/05/2025 Total
general

IASMET SALUD 3 - 1 - - 4
IASOCIACION INDIGENA EPSI 2 - 1 - - 3
[COMFAORIENTE - - 1 - N 1
COMFENALCO VALLE DE LA 2 - - - 2
GENTE

[COOSALUD EPS - - 1 - _ 1
DUSAKAWI ARSI - 3 - 2 N 5
EMSSANAR 3 4 - - - 7
MALLAMAS EPSI 7 2 2 - - 11
NUEVA EPS 9 7 13 - 3 32
PIJAOS SALUD 4 5 5 - 1 15
SALUD TOTAL 1 1 - 1 - 3
SANITAS - 2 1 - N 3
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SAVIA SALUD - - 1 B N ]
SURAMERICANA 2 - - - 2
ITotal general 33 24 26 3 4 90

Fuente: Reporte de intervenciones y Atenciones Historias Clinicas

Las comunidades empezaron a retornar desde el 1 de mayo 2025 dando por terminada las
acciones el sabado 3 de mayo 2025

Tabla 28 vacunacion abril 2025

Vacunacion Usugrios Usuarios
Remitidos Vacunados
Menores de 5 afios 45 4
Gestantes 5 0
Mayores de 60 afios 120 0
Total 170 4

Fuente:

En relacién al proceso de vacunacion se resalta que de los 45 los menores de 5 afos
reportados con esquema de vacunacién incompleto; 10 ya se encontraban al dia en
vacunas, 4 fueron vacunados de manera efectiva y 3 usuarios fueron fallidos en territorio
ya que pertenecian a pagadiarios y no se lograron ubicar nuevamente, 2 menores no se
vacunaron debido a su condicién de salud al llegar a la vivienda y 26 usuarios fueron
reprogramados ya que al momento de agendamiento no se encontraban en la vivienda; en
cuanto a las gestantes 1 se encuentra fuera de Bogota, 1 se remitio al centro de salud ya
no cuenta con verificacién de semanas de gestacion, 1 se encontraba al dia en vacunas y
2 se reprogramaron ya que no se encontraban presentes al momento de la asistencia. Por
ultimo, de los usuarios en ciclo vital vejez todos fueron remitidos para vacunacion de
influenza, sin embargo, el biolégico estuvo disponible hasta mitad de mes, por lo que se
dio respuesta a usuarios reportados de meses anteriores.

Cabe resaltar que durante el periodo se dio cubrimiento a jornadas de salud en centros de
integracion social y poblacion étnica; en estas jornadas se vacuné a un total de 175
personas de las cuales 9 son menores de 5 afos.
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4.2.3. ATENCION DE JORNADAS Y CONTINGENCIAS

Relacién de las jornadas, contingencias, alertas de salud publica atendidas por el
equipo, describiendo las actividades desarrolladas:

lTabla 29 Relacién de las jornadas, contingencias, alertas de salud publica atendidas por el equipo abril 2025.‘

Fecha | Nombre de Actividad Talento Humano que Cantidad de Talento Horas
la Jornada/ Realizada participé Humano que particip6é |empleadas
Contingenci L. L
a (Técnicos y (Técnicos y
Profesionales) Profesionales)
1/04/2025 |Minga Plaza |ldentificacion del |2 profesional de medicina [2 profesional de medicinaf11 horas
de Bolivar  [riesgo y . .
seguimiento de 1 profesu?na’l d_e 1 profesm’)na’l dg
. lenfermeria étnico lenfermeria étnico
casos priorizados
en salud 2 auxiliares de enfermeria [2 auxiliares de
étnico lenfermeria étnico
7 promotores 7 promotores
2/04/2025 |Minga Plaza [ldentificacion del |2 profesional de medicina |2 profesional de medicinal11 horas
de Bolivar  [riesgo y . .
seguimiento de 1 profesn?na] dg 1 profesml)nall dg
L lenfermeria étnico lenfermeria étnico
casos priorizados
en salud 2 auxiliares de enfermeria [2 auxiliares de
étnico lenfermeria étnico
7 promotores 7 promotores
3/04/2025 [Minga Plaza [Identificacion del [2 profesional de medicina |2 profesional de medicinal11 horas
de Bolivar  [riesgo y

seguimiento de
casos priorizados
len salud

1 profesional de
lenfermeria étnico

2 auxiliares de enfermeria
étnico

7 promotores

Cédigo Postal: 110311

1 profesional de
lenfermeria étnico

2 auxiliares de
lenfermeria étnico

7 promotores
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seguimiento de
casos

priorizados en
salud

4 profesional de
lenfermeria étnico

2 auxiliares de enfermeria
étnico

5 promotores
1 vacunacion EBEH
2 jaibana

1 partera

4 profesional de
lenfermeria étnico

2 auxiliares de
lenfermeria étnico

5 promotores
1 vacunacion EBEH
2 jaibana

1 partera

DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
4/04/2025 |Minga Plaza [Identificacion del |1 profesional de medicina |1 profesional de medicina[10 horas
de Bolivar  [riesgo y . )
seguimiento de 1 profespna} d_e 1 profesm’)na’l dg
o lenfermeria étnico lenfermeria étnico
casos priorizados
en salud 2 auxiliares de enfermeria |2 auxiliares de
étnico lenfermeria étnico
28/04/2025[Universidad [Identificacion del  [4 profesional de medicina 4 profesional de medicinal11 horas
Nacional riesgo y . .
seguimiento de 4 profesn"mall d_e 4 profesm’)na’l dg
lenfermeria étnico lenfermeria étnico
casos
priorizados en |2 auxiliares de enfermeria [2 auxiliares de
salud atnico lenfermeria étnico
3 promotores 3 promotores
1 vacunacion EBEH 1 vacunacién EBEH
2 jaibana 2 jaibana
1 partera 1 partera
28/04/2025( Centro Valoraciones 5 profesionales de 5 profesionales de 6 horas
Crecer individuales por de |medicina medicina
Balcanes ici
medlfzfna donde se 1 vacunacion EBEH 1 vacunacién EBEH
también se
realizaron 3 profesionales de Apoyo (3 profesionales de Apoyo
controles
29/04/2025|Universidad |ldentificacion del |4 profesional de medicina |4 profesional de medicinal|11 horas
Nacional riesgo y
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29/04/2025[Centro aloracion 2 profesionales de 2 profesionales de 4 horas
Crecer individuales por  |medicina medicina
Balcanes medicina donde se . ,
L ambién se 2 profesionales de Apoyo |2 profesionales de Apoyo
realizaron
controles
29/04/2025(Centro aloraciones 2 profesionales de 2 profesionales de 4 horas
Nuevo individuales por  |medicina medicina
Porvenir dici
medicina 1 profesional de Apoyo 1 profesional de Apoyo
30/04/2025[Universidad [Identificacion del 4 profesional de medicina 4 profesional de medicinal11 horas
Nacional riesgo y . .
seguimiento de 4 profespnal d_e 14 profesu?nal dg
lenfermeria etnico lenfermeria etnico
casos
priorizados en |2 auxiliares de enfermeria [2 auxiliares de
salud étnico lenfermeria étnico
5 promotores 5 promotores
1 vacunacion EBEH 1 vacunacion EBEH
2 jaibana 2 jaibana
1 partera 1 partera

Fuente: tablero de jornadas. Subred centro oriente.

5. GESTION OPERATIVA

Durante el mes de abril desde el equipo de la gestion operativa se realizaron varias
reuniones con el fin de socializar los nuevos lineamientos operativos, proyeccion de meta.

Diagonal 34 No. 5 - 43
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Durante el mes de abril se participa activamente en los comités convocados por secretaria
los dias 10y 11 en el CDC Lourdes, espacio destinado a explicar la dinamica de los nuevos
lineamientos.de talento humano, proyeccion del plan programéatico y presupuestal y temas
administrativos y de gestion operativa.

5.1.1 COORDINACION TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

Durante el periodo del 1 al 30 de abril de 2025 se realizan reuniones de direccionamiento
al equipo se socializaron los nuevos lineamientos técnicos, con el fin de socializar las metas
establecidas y asignacion de esta para cada uno de los perfiles contratados.

Posterior a la asignacion de metas se realizaran los seguimientos respectivos semanales,
a través de las lideres dinamizadoras con cada uno de sus apoyos para verificar su
cumplimiento.

Se realiza revision de PPP de los 69 productos para la proyeccion de metas segun el talento
humano contratado para validaciéon de meta ejecutada vs valor certificado, de los cuales 52
productos tienen meta programada.Se realiza gestion de contratacion de talento humano,
consecucion de insumos faltantes. Se evidencia avance de la contratacién en comparacion
con el mes anterior.

Se verifican los proyectos de inversién en conjunto con sistemas de informacién y equipo
operativo.Se participd en reuniones convocadas para seguimiento a la ejecucion de los
productos, se realiza articulacion con los diferentes caps, para la facturacion acorde a la
apropiacion territorial.
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PERFIL

SUBRED CENTRO ORIENTE

No de personas No de personas |Pendiente por % de
requeridas contratadas contratar contratacién
COORDINADOR 14 1 0 100%
TECNICO ADMINISTRATIVO 2 2 0 100%
DINAMIZADOR
TERRITORIAL DE GESTION o
DEL RIESGO (ORGANIZADO 2 2 0 100%
POR LOCALIDADES)
APOYO 6 6 0 100%
INGEN SIS 1 1 0 100%
GEOGRAFO 2 2 0 100%
TECNICOS SISTEMAS 4 4 0 100%
PROFESIONAL o
UNIVERSITARIO 1 1 0 100%
INGENIERO DISTRITAL 0 0 0 100%
BACHILLER ACCESO 6 6 0 100%
TECNICO AVANZADA 4 3 3 75%
GESTOR COMUNITARIO 4 3 3 75%
PROMOTOR (TECNICO o
AUXILIAR DE ENFERMERIA) 118 107 0 1%
MEDICO 8 8 0 100%
ENFERMERIA 20 17 3 85%
PSICOLOGIA 20 19 1 95%
NUTRICION 2 2 0 100%
TERAPIA 5 1 4 20%
AGENTE DE CAMBIO 3 2 1 67%
CIENCIAS AMBIENTALES 1 1 0 100%
TECNICO AMBIENTAL 4 4 0 100%
ODONTOLOGIA 3 3 0 100%

Cédigo Postal: 110311
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PSICOLOGO CLINICO 3 3 0 100%
AUXILIARES CUIDADORES 7 4 3 57%
AUXILIAR PAI 2 2 0 100%
GESTORES ETNICOS 12 12 0 100%
PROFESIONAL ETNICO 4 4 0 100%
TECNICO ETNICO 4 0 75%
PROFESIONAL ETNICO .
INDIGENA 4 4 0 100%
TECNICO ETNICO .
INDIGENA 9 8 ! 89%
GESTORES ETNICOS R
INDIGENA 15 15 0 100%
TOTAL 282 253 29 90%

Tabla 30 Distribucién del Talento Humano abril 2025F uente: Base de talento humano subred centro oriente

abril 2025

Se continua en la busqueda de los perfiles faltantes, pero para el perfil de agente de cambio
se encuentra dificultad en la contrataciéon por el honorario establecido, adicional, los
entregables no son incluyentes con todos los tipos de discapacidad. Para el perfil étnico
indigena, la persona que contaba con el aval, se lo retiraron por no contar con la
documentacion y tiempo establecido, ocasionando demoras, ya que se cuenta con la nueva
necesidad. para los demas perfiles se cuentan con las hojas de vida y se esta a la espera

de completar la documentacion.

Tabla 31 comités del cuidado abril 2025

CONSOLIDADO COMITES ABRIL 2025

HORAS
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Comité de Cuidado Agentes de cambio y gestores comunitarios 120
Comité de Cuidado Perfiles Técnico 1_ Técnicos en salud y ciencias
ambientales 2725
Comité de Cuidado Profesionales de medicina 182
Comité de Cuidado Profesionales de planes de cuidado 1166
Comité de Cuidado Profesionales especializados de planes de cuidado 72
Comité de Cuidado Técnico 3 Perfiles étnicos 614
TOTAL 4879

Fuente: Tablero de control comités profesionales de apoyo abril 2025

Se realiza seguimiento al tablero de control de comités realizado por los profesionales de
apoyo, donde se registra asistencia a los diferentes espacios convocados que dan
cumplimiento a las 24 horas administrativas de los diferentes perfiles operativos de los
equipos basicos extramurales de hogar, facturando acorde a la participacion de cada uno
de estos.

Con respecto a la ejecucion financiera del Plan Programatico y Presupuestal del
Convenio 7124331/2024, que cuenta con una asignacion presupuestal de
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$5,785,645,113, para un periodo de ejecucidon de 80 dias; se observa en la Tabla
No.29 una ejecucion para el mes de Abril de $ 477.210.029 que corresponden al
40.92% del presupuesto asignado para este periodo el cual era de $1.166.107.121.
La ejecucion esta determinada por el Talento Humano contratado.
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En los meses de diciembre a abril, se ha ejecutado del convenio un total de
$3.112.861.866,25 que corresponde a un 78% del valor programado que era de
4.580.012.317

Tabla 32 Ejecucion financiera Plan programatico y presupuestal — PPP diciembre- abri4 Comentado [78]: Esto es una ilistracion, por favor
mantener la tabla que se envio en la estructura del
informe, adicionalmente revisar:

o 1. los valores reportados no corresponde a lo registrado
MES VALOR VALOR % DE VALOR 0 en la ppp, para los meses de diciembre
PROGRAMADO EJECUTADO EJECUCION | SUBEJECUTADO |SUBEJECU( ($ 497.762.681), enero 1 ($ 209.197.061), enero 2
($540.360.818) y febrero ( $ 876.426.994) se reporta
DICIEMBRE $1.012.668.690,00 $ 497.762.680,00 49,15% $514.906.010,00 50 programacion y ejecucion igual con un porcentaje de
ENERO $ 1.478.633.240,00 $ 749.625.709,15 | 50,70% $729.007.530,85 | 49,35% ejecucion del 100% esto respondiendo a la
redistribucion de recursos que se realizo.
FEBRERO $ 1.493.299.362,00 $876.588.493,79 58,70% $616.710.838,22 41,30% 2. la ejecucion del mes de marzo reportada por la
subred no fue del 100% y los valores reportados como
MARZO $ 1.163.547.476,00 $988.884.982,62 84.99% $174.662.49338  1501% programados y ejecutados no corresponde.
3. Los valores programados y ejecutados para el mes
ABRIL $1.166.107.121,67 $477.210.029,05 40.92% $688.897.092,62 59.08% de abril tampoco corresponden a lo registado en la ppp.
4. los datos reportados no tienen el analisis.
TOTAL $ 6.314.255.889,00 $ 3.590.071.894,94 $ 2.724.183.965,07

Fuente: Informe de gestion general - Plan programatico y presupuestal diciembre- abril 2025

5.1.2. CONTRATOS ESTABLECIDOS

Promover la implementacion de procesos de abastecimiento con criterios de sostenibilidad
de acuerdo con lo establecido por la Guia de compras publicas sostenibles con el ambiente
de Colombia Compra Eficiente en los contratos derivados del presente convenio.

lTabIa 36 Contratos vigentes (no talento humano)\
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No

CONTRATO

NOMBRE

PERFIL

VALOR HORA
CONTRATO

02 BS 0086 2024 JOHN JAIRO GUERRERO
PACHECO

02 BS 0017 2025 NECSOFTPC S.A.S.

OS 181 2024 CONVERGER IT SAS.

Diagonal 34 No. 5 - 43
Conmutador. 3444484
www subredcentrooriente gov.co

Cédigo Postal: 110311

W CentroOriente

CONTRATAR LA COMPRA DE EQUIPOS BIOMEDICOS
PARA EL

DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DE LOS EQUIPOS
BASICOS

EXTRAMURALES DE HOGAR EN CUMPLIMIENTO DEL
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO “MAS BIENESTAR”,
SUSCRITO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS

CENTRO ORIENTE E.S.E. Y EL FONDO FINANCIERO
DISTRITAL

(FFDS).”

CONTRATAR EL ALQUILER DE EQUIPOS DE COMPUTO
DE ESCRITORIO Y PORTATILES PARA EL DESARROLLO
DE ACTIVIDADES EN CUMPLIMIENTO AL CONVENIO
“MAS BIENESTAR” SUSCRITO ENTRE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E. Y EL FONDO FINANCIERO DISTRITAL
DE SALUD.

CONTRATAR EL SERVICIO DE ALQUILER DE EQUIPOS
DE COMPUTO DE ESCRITORIO Y PORTATILES A TODO
COSTO PARA CONVENIO MAS BIENESTAR SUSCRITO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE ES.E. Y EL FONDO
FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

292.526.
671,00

20.943.4
05,00

22.907.5
00,00
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No

CONTRATO

NOMBRE

PERFIL

VALOR HORA
CONTRATO

02-BS-0064-2021

02 BS 0027 2025

02 BS 0082 2024

PS 4629 2025

NECSOFTPC S.A.S.

GC&CO INVERSIONES SAS

ASOCIACION DE
TRANSPORTADORES
ESPECIALESAS
TRANSPORTES

MARIA YOHANA
MONDRAGON VACA

CONTRATAR EL SERVICIO DE ARRENDAMIENTO DE
COMPUTADORES PARA LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

CONTRATAR EL SUMINISTRO DE REFRIGERIOS PARA
EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DEL CONVENIO
DE EQUIPOS EXTRAMURALES DE HOGAR - “MAS
BIENESTAR” EN CUMPLIMIENTO AL CONVENIO,
SUSCRITO ENTRE EL FONDO FINANCIERO DISTRITAL Y
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E

CONTRATAR LA PRESTACION DEL SERVICIO DE
TRANSPORTE PUBLICO TERRESTRE AUTOMOTOR
ESPECIAL, PARA APOYAR LAS ACTIVIDADES DEL
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE EQUIPOS
BASICOS EXTRAMURALES “MAS BIENESTAR”
SUSCRITO ENTRE EL FONDO FINANCIERO DISTRITAL
DE SALUD Y LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E".

CONTRATAR LA COMPRA DE EQUIPOS BIOMEDICOS
PARA EL

DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DE LOS EQUIPOS
BASICOS

EXTRAMURALES DE HOGAR EN CUMPLIMIENTO DEL
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO “MAS BIENESTAR”,
SUSCRITO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS

CENTRO ORIENTE E.SE. Y EL FONDO FINANCIERO
DISTRITAL

(FFDS)."

PS 4630 2025

LEIDY LEANA CUELLAR
CRUZ

CONTRATAR EL ALQUILER DE EQUIPOS DE COMPUTO
DE ESCRITORIO Y PORTATILES PARA EL DESARROLLO
DE ACTIVIDADES EN CUMPLIMIENTO AL CONVENIO
“MAS BIENESTAR” SUSCRITO ENTRE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E. Y EL FONDO FINANCIERO DISTRITAL
DE SALUD.

PS 4645 2025

ALIX JOHANNA RODRIGUEZ
PINZON

CONTRATAR EL SERVICIO DE ALQUILER DE EQUIPOS
DE COMPUTO DE ESCRITORIO Y PORTATILES A TODO
COSTO PARA CONVENIO MAS BIENESTAR SUSCRITO
ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. Y EL FONDO
FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

Diagonal 34 No. 5 - 43
tador: 34444

www subres

Cédigo Postal: 110311

Atroriente gov co

14.877.3
80,00

$

0,00

4.731.68

839.669.
343,00

$13.371,00

$ 13.371,00

$13.371,00
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No

CONTRATO NOMBRE PERFIL

CONTRATAR EL SERVICIO DE ARRENDAMIENTO DE
ANA ELVIRA GAMBOA COMPUTADORES PARA LA SUBRED INTEGRADA DE $ 13.371,00

PS 4646 2025
MALDONADO SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Fuente: SECOP Subred Centro Oriente.

5.1.3. GESTION AMBIENTAL

Garantizar que, en la ejecucion de las intervenciones, procedimientos, actividades y gestiéon
de insumos de los Equipos Basicos Extramurales, existan medidas adecuadas de gestion
ambiental relacionadas con la eliminacion de residuos infecciosos de los proveedores de
servicios y que los residuos se eliminen en cumplimiento del Plan Institucional de Gestién
Ambiental, segun la normatividad vigente. (Producto 4) Estructura fisica: se cuenta con 3
sedes iniciales para las operaciones, la sede de San José obrero en Rafael Uribe, para el
proceso asistencial contamos en un primer momento con la sede de perseverancia en la
localidad de Santa Fe y diana Turbay en la localidad de Rafael Uribe. Gestion de los
recursos técnicos, tecnoldgicos y logisticos, con respecto a la relacion del talento humano
que se ha contratado se solicitaron los apoyos de recursos técnicos y tecnolégicos, como
computadores acordes a la necesidad de la operacion EBEH. Induccién para el talento
humano: Segun el plan de capacitacion de la subred integrada de servicios se realiza la
inducciéon al 100% del talento humano con énfasis en los EQUIPOS BASICOS
EXTRAMURALES, donde se explicé la guia operativa y el orden jerarquico le modelo a
desarrollar.

Socializacion del modelo mas bienestar

Socializacién de las guias operativas

Socializacion de las fichas técnicas

Socializacién del aplicativo GTAPS

Socializacion en el correcto manejo de la historia clinica
Diligenciamiento de fichas de notificacion
Diligenciamiento de canalizaciones

Técnico administrativo:
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las actividades realizadas en la sede operativa de San José Obrero durante marzo de 2025,
desde el perfil de técnicos administrativos:

Actividades Generales:

Multicopiadora: Se gestion6 el multicopiado de formatos, actas y listado de firmas,
distribuyéndose a profesionales y promotores del Convenio.

Elementos de Proteccion Personal (EPP): Se entregaron los EPP disponibles en bodega.
Del pedido realizado en las fechas establecidas, Unicamente se recibieron 300 unidades de
supragel, quedando pendientes los demas insumos.

Equipos Biomédicos: Se entregaron los elementos disponibles en bodega al nuevo talento
humano. La entrega de glucometros y pulsioximetros a los perfiles de medicina, enfermeria
y promotores esta pendiente por falta de inventario.

Cuentas de Cobro: Se procedid a la generacion de cuentas de cobro en Excel formulado,
las cuales fueron enviadas a los colaboradores. Acto seguido, se realizo la gestion integral
para la recepcion, entrega y control de estas cuentas. El nuevo talento humano recibié la
capacitacion necesaria para la correcta elaboracion de las mismas.

Gestion de Talento Humano: Se brindd apoyo en la revisién de carpetas de documentos
para el ingreso de nuevo personal.

Se realizaron actividades de correspondencia. Se llevaron a cabo otras actividades
delegadas por los lideres del Convenio.

Gestion de Rutas:
e Disponibilidad de Rutas:

Se contd con un total de 17 rutas tipo minivans y una ruta 4*4.

5.2. DINAMIZACION DE LAS ACCIONES DE LOS EQUIPOS BASICOS
EXTRAMURALES DE HOGAR.

Durante el periodo 1/04/2025 al 30/04/2025 se realiza el direccionamiento a los apoyos y
equipos operativos, para la ejecucion del plan programatico presupuestal del mes de abril
de 2025.

\Se realiza articulacion a nivel sectorial segun apropiacion de territorial localidad San
Cristébal: CAPS Altamira , localidad Rafael Uribe: CAPS Diana Turbay con el fin de
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socializar la facturacion mensual al CAPS desde los EBEH y estrategias para el
agendamiento en tiempo real, se establecen acuerdos para la operatividad de los EBEH

para la demanda inducida a los CAPS seguimiento a la habilitacién de los servicios.

A nivel intersectorial se ha realizado articulacién con la Veeduria con el sefior Guido
Mondragon, el cual realiza control social de algunos de los grupos de familia realizados en
el mes de abriIL resaltando el trabajo realizado por los EBEH en las familias.

Articulacion con secretaria de integracion social y entorno cuidador institucional para
realizar las jornadas establecidas en las instituciones, logrando la valoracion de los
ciudadanos de estas instituciones y la gestion del riesgo.

En centro oriente se realiza facturacion individual acorde a la apropiacion territorial de los
profesionales.

Se realizé planeacion, convocatoria y socializacion de acciones de los equipos basicos
extramurales, avances de los abordajes en el territorio en el comité del cuidado con todo el
equipo operativo. \Se muestran los resultados de la gestion de la base de ruteo a través de
la profesional de agendamiento, y lideres de las cohorte se indica nuevamente la
importancia de priorizar el abordaje a estos casos de ruteo. Como accién para el

fortalecimiento de ruteo se socializaron las guias telefonicas con las promotoras, se
explicaron los estados de respuesta dy se indico la priorizacion a realizar por cohorte,
materno perinatal, menores de 18 meses, salud mental y cardiocerebrovascular metabdlica.
Adicional, el seguimiento a la respuesta de los casos a través del aplicativo Glitapps por el
moddulo gestion de ruteo.

Se realiza participacion de mesas locales en coordinacion con el componente de politicas
a fin de dinamizar las acciones de los Equipos basicos extramurales, se socializa las
acciones desde el equipo, se realizan acuerdos de participacion en las agendas
estratégicas de la localidad de Rafael Uribe Uribe y localidad San Cristébal en donde se
han identificado avances en la participacion las politicas publicas, se socializaron los
indicadores a trabajar durante la vigencia.

\Se generan espacios de analisis con el equipo de apoyos frente al avance de facturacion
de los productos y seguimiento a indicadores a fin de establecer acciones que permitan
mejorar la ejecucion de cada uno de los productos.\

Acciones a tomar:
e Seguimiento al talento humano para validar la respuesta oportuna de los casos de
ruteo.
e Articulacion con los resultados del seguimiento de los profesionales de las cohortes
y lider de agendamiento.
e Socializacién de resultados y avances por parte del equipo de gestion operativa al
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talento humano.

e Seguimiento aleatorio telefénico del nimero alto de fallidos por parte de los
profesionales de apoyo.

e Enfatizar en las reuniones de equipo la importancia de los resultados de los
indicadores y la necesidad de respuesta oportuna de los mismos.

Se realiza induccion de los profesionales y promotores nuevos como equipo de
coordinacién mediante presentacion del convenio de EBEH y de los productos segun
lineamiento operativo abordaje territorial, cuidado para la Salud Familiar y estrategia de
Abordaje Etnico Diferencial.

5.2.1. GERENCIA DE LA INFORMACION.

1. Describa los avances y logros en la implementacion de los tableros de control, su
operacion y articulacion con los demas perfiles

Se da inicio a la implementacion de los tableros de control establecidos en
el documento operativo, aun con modificaciones en el transcurso de la
ejecucion de las actividades.

Se puede evidenciar desde Gestidn de la Informacién mas control frente a
la cantidad de hallazgos por profesional y las solicitudes de ajuste de
dichos hallazgos

Se realiza articulacidn con los profesionales de apoyo, profesional de las
cohortes y profesional de agendamiento, asi como articulaciény
direccionamiento por parte de las dinamizadoras.

Avances en
implementacion

Logros en
operacion

Articulacion con
otros perfiles

Como se puede apreciar en la tabla anterior en los avances que se han tenido frente a los
tableros de control se puede establecer que estan en proceso de implementacion, debido a
que se han realizado algunas modificaciones durante el proceso.

Esto representa un enfoque de mejora continua y adaptabilidad, La capacidad de ajustar el
tablero puede considerarse una estrategia positiva para responder a necesidades
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emergentes, aunque también es importante mencionar que la planificacion inicial no estaba
completamente definida por lo anterior se ha ido generando dichas modificaciones.

Desde el area de Gestion de la Informacion, ahora se tiene un mejor control sobre los
hallazgos por profesional y sobre las solicitudes de ajuste, demostrando un progreso en el
monitoreo del desempefio y la calidad del trabajo de los profesionales operativos con una
trazabilidad mas clara de los hallazgos. Reflejando una mejora en los mecanismos de
seguimiento y control interno, lo que influye positivamente en la toma de decisiones.

frente a la articulacion de los diferentes perfiles se precisa que hay una colaboracion activa
entre diferentes roles, como profesionales de apoyo, de cohortes, de agendamiento y
dinamizadoras, haciendo que el trabajo en equipo e interdisciplinario, sea fundamental para
el proceso. Ademas, el liderazgo que ejercen las dinamizadoras sugiere una direccion
operativa en el terreno, lo que puede fortalecer la cohesion y efectividad ldell equipo.

2. Procesos de capacitacion y fortalecimiento técnico al talento humano nuevo y
antiguo.

Tabla 37 Procesos de capacitacion i fortalecimiento técnico al talento humano nuevo i antiiuo.

PROMOTOR ABORDAJE CARACTERIZACION | 4
TERRITORIAL DE FAMILIAS
ENFERMERIA PCF - ATENCION CARACTERIZACION |3
INDIVIDUAL DE FAMILIAS -
SEGUIMIENTO VSP-
ATENCIONES
INDIVIDUALES
MEDICINA ATENCION ATENCIONES 1
INDIVIDUAL INDIVIDUALES -
ADMISIONES -
FACTURA
PSICOLOGO PCF - ATENCIONES SEGUIMIENTOS VSP | 1
CLINICO INDIVIDUALES - ATENCIONES
INDIVIDUALES
TECNICO PCF CARACTERIZACION 1
AMBIENTAL AMBIENTAL - VSP

Fuente: elaboracion propia ingeniera de sistemas abril 2025.
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En la tabla anterior se relaciona la participacion de perfiles técnicos y profesionales frente
a la linea técnica generada desde Gestion de la Informacion, en donde se cuenta con la
participacion de los siguientes perfiles:

Promotores
Enfermeria
Medicina
Psicélogo Clinico
Técnico Ambiental

Esto indica que el proceso de contratacion del talento humano ha sido arduo para dar
respuesta a las necesidades del entorno y a su vez se busca capacitar casi que de
inmediato al equipo

Para la capacitacion del talento humano se tiene en cuenta el perfil y asi mismo es la
navegacion e interaccion dentro del aplicativo en donde se organiza de la siguiente manera:

Caracterizacion de familias (Promotor, Enfermeria)

Seguimiento VSP (Enfermeria, Psicélogo)

Atenciones, admisiones y facturacion (Médico, Enfermeria, Psic6logo)
Caracterizacion ambiental (Técnico Ambiental)

Esta descripcion muestra el enfoque tanto en la atencién individual como en las atenciones
colectivas en donde se identifica la dinamica familiar y ambiental de los usuarios. Ademas,
incluye componentes administrativos (facturacion), lo cual es clave para la digitacion de la
intervencion en el sistema|

3. Creaciéon y/o Actualizacion de planes de contingencia de los Sistemas de
informacion (tener en cuenta las Aplicaciones Geograficas).

Para el periodo evaluado se establece como plan de contingencia tener
disponibilidad los fines de semana a un (1) técnico en sistemas y un (1) bachiller de
acceso para dar respuesta a las necesidades del equipo, especialmente a el perfil
de medicina y enfermeria en facturacion y admisiones, esto con el fin de subsanar
la falencia persistente en la salida de informacién de atenciones individuales, la cual
siempre esta por debajo del porcentaje minimo por diferencia en fechas.

4. Inventario y actualizacion de los Sistemas de informacién interno y externo de la
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Gestion de usuarios del aplicativo GTAPS del periodo.
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Tabla 38 Creacion Usuarios

Perfil Vs Aplicativo

[ G
Médicos 1 0
Enfermeros 3 1
Psicologia 1 1
Promotores 4 3
Ambientales 1 0
Terapeuta 0 2
Total 10 7

Fuente: Drive distrital TH distrito aplicativo

5.2.2. GESTION Y SEGUIMIENTO A COHORTES DE RIESGO

Tabla 39 Gestion y seguimiento a cohortes de riesgo.

ACCIONES DE ACCIONES DE | NUMERO DE RESPUESTAS
COHORTE ACOMPANAMIENTO |[FORTALECIMIEN CASOS EFECTIVAS A
EN CAMPO TO TECNICO DERIVADOS [CASOS DERIVADOS

GESTANTES 0 0 0 0
INFANCIA 1 2 0 0
CRONICO 0 0 1 1
SALUD ORAL 0 1 0 0
VACUNACION 0 0 0 0
SALUD MENTAL 1 2 0 0
DISCAPACIDAD 0 0 0 0
SALUD AMBIENTAL 0 0 0 0
TOTAL 0 5 1 1

Fuente: Gestion de Ruteo, Reporte de intervenciones y Atenciones aplicativo GTAPS
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\Establecer analisis de los resultados generados teniendo en cuenta cada uno de los grupos
de riesgo intervenidos, donde se plasme el reporte y analisis de las acciones de planeacion,
acompafiamiento en campo y fortalecimiento técnico de los equipos, aportando al
mejoramiento de la gestién operativa, (Analisis por cada una de las cohortes de riesgo
teniendo en cuenta lo que se hace desde la gestion lo que se identifica en las cohortes
y las decisiones que se toman frente a estos hallazgos)

Asi mismo establecer el analisis de los casos derivados, las acciones de intervencion y
atencion, asi como los avances de planeacion y gestion de los que se encuentran
pendientes. Para finalizar reportar las acciones de seguimiento a indicadores, socializacién
de oportunidades y aportes en la toma de decisiones.

\En el mes de abril se contd con 2 profesionales de seguimiento a las cohortes quienes
desarrollaron actividades en el grupo de riesgo de salud mental e infancia, sin embargo se
relacionan los datos de las demas cohortes de riesgo dentro de la gestion adelantada para
este periodo de tiempo.

Con relacion a las acciones desarrolladas en la planeacioén; en la fase inicial se realiza
socializacion con los profesionales y promotores del orden de priorizacion casos en las
diferentes cohortes de riesgo. Adicional a lo anterior, se explicé detalladamente los guiones
definidos en el lineamiento operativo de cada una de las cohortes de riesgo bstas
actividades se desarrollaron en el fortalecimiento virtual especifico para el perfil de
promotores el dia 24/04/2025 y Comité de cuidado del dia 30/04/2025 en este ultimo
participaron todos los perfiles.

En las acciones de ejecucion se realizan seguimiento en campo a dos colaboradores
quienes desarrollaron acciones en la cohorte de infancia y salud mental. Para la cohorte
de infancia se refuerza la importancia de indagar la semana de gestacion en la que nacié el
menor asi como el peso al nacer del mismo datos necesarios para identificar si corresponde
a bajo peso al nacer y prematuridad. Adicional a lo anterior, se identifican oportunidades de
mejora en la técnica utilizada para toma de medidas antropométricas del menor, asi como
la coherencia de los compromisos establecidos con relacion al evento y los riesgos
identificados en el abordaje. En salud mental, se fortalece al colaborador en la correlaciéon
entre las estrategias, acciones trabajadas y el evento epidemioldgico reportado, asi como
el seguimiento de los compromisos establecidos en sesiones anteriores como parte del
seguimiento que reflejan el progreso del usuario
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Para las acciones de control, se realizé articulacion con el equipo de sistemas de
informacion para la construccion del tablero de control con el fin de realizar seguimiento en
términos de efectividad y cobertura. Por otra parte se vio la necesidad de incluir variables
que permitan el analisis de la poblacion; dentro de las variables solicitadas se establece la
necesidad de contar con el criterio epidemiolégico, fecha de la atencion, EPS, nacionalidad,
edad, medidas antropométricas, resultado de tamizaje COPE 28, entre otras variables que
se consideraron relevantes. Es importante aclarar que esta herramienta ha sido sujeto de
multiples modificaciones y ajustes acorde a la necesidad por hallazgos en la no
concordancia de la informacion.

En las acciones de andlisis y de refuerzo, se identifica la baja gestioén de los colaboradores
del convenio relacionada con los datos reportados en la base de ruteo, nimeros telefonicos
que no se encuentran en uso o datos desactualizados, asi como la ausencia de la busqueda
en terreno por parte del colaborador. Es importante mencionar que para la ultima semana
del mes de abril se autoriza por parte de la coordinacion del convenio la operacion bajo la
estrategia casa a casa con el objetivo de aumentar la productividad impactando el
cumplimiento del nimero de actividades a realizar por el colaborador, aspecto que detuvo
la gestion de la base.

Adicional a lo anterior, se identifica en el médulo de gestion de ruteo que el promotor no
clasifica el riesgo del usuario lo que no permite la derivacién del mismo para el inicio de
acciones colectivas e individuales y por lo tanto la gestién del riesgo.

En la observacion registrada por el colaborador, se identifica informacion insuficiente en la
en cuanto patologias y factores de riesgo aspecto que dificulta reconocer la clasificacion y
riesgos en salud de la familia. Asi mismo, no se evidencian acciones de IEC por parte del
colaborador

Se identifica el no uso del guién en todas los grupos de riesgo por desconocimiento y falta
de apropiacion del lineamiento técnico del colaborador.

Se identifican estados no coherentes con la informacion registrada en la observacion:
fallecido Vs fallido y informacion errada vs rechazados.

Como parte de las acciones desarrolladas por las profesionales de cohortes para la mitigar
las oportunidades de mejora identificadas se realiza busqueda de datos en diferentes
fuentes de informacion ( dinamica, aplicativo PAl), se realizaron fortalecimientos enfocados
en la gestion efectiva de la base de ruteo, asi como la importancia del uso de guiones, se
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realiza articulacion con los lideres de las cohortes de la Subred. Finalmente, se generaron
alertas al equipo de gestion comunicando los diferentes hallazgos identificados.

A continuacion se desarrolla el analisis de variables y datos relevantes dentro de cada
cohorte de riesgo con resultado final efectivo para el mes de abril, con el fin de describir el
comportamiento y resultados en las localidades de la Subred Centro Oriente.

En primer lugar encontramos la cohorte materno perinatal en donde a partir del cruce de
informacion del médulo de alertas del mes de abril del aplicativo GTAPS, se identifican (229)
que lrepresentan\el 32.76% dentro de la totalidad de casos efectivos; de las cuales (51) se

encuentran en estado de gestacion, en primer trimestre gestacional se ubican (2), en
segundo trimestre gestacional (9) y tercer trimestre de gestacion (31) usuarias, en puerperio
se identificaron (9) usuarias, con relacion a la diferencia evidenciamos (178) usuarias que
ya no pertenecen a la cohorte de gestantes, sin embargo continlan abordaje por los
siguientes criterios epidemiolégicos (51) de ellas pertenecen a familias con condiciones
cronicas, (47) en proceso de duelo, (45) con factores de riesgo psicosocial, (26) familias
con nifos y niflas menores de 5 afios y (9) con ningun criterio epidemioldgico.

De las (51) usuarias que se encuentran en estado de gestacion se identifica que cuentan
con criterios epidemioldgicos relacionados con morbilidad materna extrema, familias con
gestantes, gestantes con exceso de peso, gestantes con comorbilidad, factores de riesgo
psicosocial y familias con nifios y nifias menores de 5 afos.

En esta cohorte de riesgo se evidencian (33) usuarias afiliadas al régimen de salud
contributivo, (16) afiliadas al régimen subsidiado y (2) al régimen de excepcion / especial.

Asi mismo se encuentran afiliadas a las siguientes EAPB (14) salud total, seguido de (8)
usuarias afiliadas en Capital Salud con la misma cantidad (8) de afiliadas en famisanar, (6)
usuarias afiliadas en sura, (5) en compensar, (5) en sanitas, (2) nueva EPS y para finalizar
(1) en Coosalud, (1) en Medimas y (1) usuaria en sanidad militar. En cuanto a la
nacionalidad encontramos que de las (51) gestantes efectivas, (49) son de nacionalidad
colombiana y (2) de nacionalidad extranjera de procedencia del pais de Venezuela.

Se encuentra (1) usuaria gestante con pertenencia étnica afrodescendiente con gestion
efectiva. En cuanto al esquema de vacunacion se evidencian (47) usuarias con esquema
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completo y (4) con esquema incompleto se realiza la gestion del riesgo necesaria, asi como
las acciones educativas relacionadas.

Ninguna de las usuarias de esta cohorte presenta condiciones de discapacidad y
pertenecen a los siguientes cursos de vida (1) de ellas se encuentra en adolescencia, (26)
en juventud y (24) en adultez.

Para finalizar encontramos que las usuarias pertenecientes a la cohorte de gestantes
residen en las siguientes localidades: Localidad Rafael Uribe (28) representando un 54.9%,
seguido de la localidad de San Cristébal con (19) y un 37.25%, en la localidad de Santa Fe
(2) usuarias y en la localidad de IMértires] (2) usuarias con un 3.92% respectivamente para

estas 2 ultimas. Continuando con el analisis por cohortes encontramos que la cohorte de
discapacidad se llevé a cabo el abordaje efectivo de (3) casos, de los cuales fueron
clasificados con criterio epidemiolégico de personas con discapacidad.

Se encuentra (1) usuario afiliado al régimen contributivo y (2) de ellos al régimen subsidiado
en las EAPB Capital Salud, Famisanar y Salud total. uno de ellos ubicado en el momento
de vida juventud y 2 de ellos en el momento de vida adultez, los (3) usuarios son de sexo
masculino, de nacionalidad colombianos, sin pertenencia étnica, asi mismo los (3) usuarios
residen en la localidad de San Cristdbal.

En cuanto a la cohorte de Salud Mental en el mes de abril se recibié una asignacion de
(7621) casos desde SDS en el modulo gestién ruteo, posteriormente el equipo de sistemas
de informacion de la Subred realiza depuracién y cruce de datos con la misma cohorte,
encontrando (3546) registros duplicados por lo cual el universo de casos para gestionar se
reduce a un total de (4075) casos.

Segun los datos suministrados por el equipo de sistemas de informacién se evidencia la
gestion (47[)\ casos con clasificacion de criterio epidemiolégico acomparfiamiento psicosocial

y el inicio de plan de cuidado familiar desde la misma estrategia junto con el desarrollo de
acciones enfocadas al fortalecimiento de habilidades para la vida, dichos casos
corresponden a grupo de poblacion priorizada por base de ruteo de usuarios con depresion
y ansiedad segun reporte por fuente.

En este periodo de tiempo no se evidencian derivaciones realizadas por parte de otros
perfiles para ser abordados desde el perfil de psicologia.

Como parte de las actividades de planeacion se desarrolla socializaciéon de guién de salud
mental al perfil de promotores de cuidado, enfocando la adecuada identificacion de riesgos
por medio de la adecuada realizacion de las preguntas definidas y las correspondientes
acciones de informacion, educaciéon y comunicacion relacionadas con salud mental, asi
como la socializacion de portafolio de servicios disponibles a nivel distrital como lo son las
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lineas de apoyo psicosocial gratuitas durante el abordaje y gestion telefénica; asi mismo se
realiza socializacion y fortalecimiento con profesionales en cuanto a la importancia de
garantizar el orden de abordaje de los casos priorizados en salud mental que fueron
cargados en el aplicativo GTAPS.

En cuanto a las actividades de ejecucion se llevd a cabo un acompafnamiento en campo en
donde se genera retroalimentacion a la profesional acerca de la importancia de la
preparacion de los temas a abordar en cada sesion con la familia de acuerdo al evento
priorizado, asi como la importancia de utilizar herramientas que faciliten el aprendizaje y
superacion de los riesgos identificados, mantener el hilo conductor sesién a sesién respecto
a los temas que se trabajan los cuales deben estar correlacionados con la estrategia
definida y el evento, garantizar siempre el seguimiento a compromisos concertados con la
familia con el fin de evaluar el avance dentro del proceso.

En relacién al seguimiento a la implementacion de planes de cuidado se llevé a cabo
fortalecimiento con 4 profesionales en psicologia que contaron con asignacion de
atenciones individuales, en cuanto al registro de la historia clinica, teniendo en cuenta los
campos definidos en el formato de historia clinica de la Subred, aun teniendo en cuenta que
por procesos administrativos el registro en la actualidad no se esta cargando directamente
en dinamica gerencial; se explican las area de ajuste a evaluar en la primera sesién, como
lo es el motivo de consulta, los eventos estresantes actuales, la red de apoyo familiar y
social, los aspectos emocionales y comportamentales, examen mental, el analisis y plan de
manejo los cuales deben ser coherentes y acorde a la realidad y necesidades del usuario.
Se complementa este ejercicio con la explicacion de los campos a diligenciar en el aplicativo
GTAPS, la oportunidad y calidad de dicha informacion.

Respecto a las actividades de control y refuerzo se generaron alertas al equipo de gestion
relacionadas con el numero de casos de salud mental que provienen del SIRC y que
pertenecen a la cohorte de salud mental en articulacion con la profesional de
canalizaciones, también se genera alerta de la no presencia de los tamizajes SRQ y RQC
en el aplicativo GTAPS teniendo en cuenta la precision definida en lineamiento en donde
dichos tamizajes son de caracter obligatorio para el evento de acompafiamiento psicosocial
a partir de 10 de abril 2025.

En el mismo sentido se genero articulacion con equipo de sistemas de informacioén respecto
a la necesidad de la creacién del tablero de control definido en lineamiento y las variables
que desde la cohorte de salud mental son necesarias a tener en cuenta para avanzar en el
monitoreo de la informacion.

Por su parte en cuanto a las acciones de retroalimentacién se generaron articulaciones
con lider de rutas de la Subred con el fin de socializar el rol y seguimiento a cohortes de
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riesgo que se adelantara desde los equipos basicos extramurales con el fin de fortalecer
estrategias en cuanto al cruce de bases de datos adicionales que contribuyan a la
efectividad de los casos que tienen como fuente la base de ruteo

En esta cohorte los usuarios abordados se encuentran afiliados por régimen de la siguiente
manera: régimen contributivo (25) usuarios con un 53.19%, seguido del régimen subsidiado
con (20) usuarios y un 42.55% y usuarios no asegurados (2) con un 4.25%.

En el mismo sentido los usuarios abordados de la cohorte de salud mental se encuentran
afiliados a las siguientes EAPB Capital Salud (17) con una representacion del 36.17%,
compensar (6) usuarios afiliados con un 12.76%, famisanar (8) con un 17.02%, nueva eps
(2) con un 4.25%, salud total (6) usuarios con un 12.76%, sanitas (5) usuarios con un
10.63%, no asegurado (2) usuarios con un 4.25%, Aliansalud (1) usuario con un 2.12%.

Se encuentra que pertenecen al momento de vida vejez (22) usuarios representando el
46.80%, curso de vida adultez (19) usuarios con un 40.42%, (4) usuarios en el momento de
vida adolescencia con un 8.5% y (2) usuarios en juventud con un 4.25%, de los cuales (8)
usuarios se identifican con sexo masculino y (39) con sexo femenino.

Todos los usuarios abordados desde esta cohorte son de nacionalidad colombiana; también
se identifican (2) usuarios con presencia de discapacidad una de ella con discapacidad
multiple y la siguiente con discapacidad psicosocial.

Desde la cohorte de condiciones crénicas encontramos (279) casos efectivos con los
siguientes criterios epidemiologicos, (244) personas con condiciones crénicas, (2) con
criterio epidemiolégico de riesgo psicosocial, (1) usuario con cancer, (2) con discapacidad,
(30) sin ningun criterio epidemioldgico, en el mismos sentido se evidencian (218) usuarios
que cuentan con patologia crénica de hipertension arterial, (124) con diagnostico de
diabetes y (27) con diagnoéstico de EPOC.

Se evidencian (27) usuarios inadherentes a controles de su condicién crénica, de los cuales
se realizé agendamiento [de\ consulta a (7) usuarios y (18) derivados a plan de cuidado

familiar. Se encuentran (79) usuarios afiliados al régimen contributivo y (200) régimen
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subsidiado, de las EAPB aliansalud (1) usuario, Capital Salud (194), Compensar (13),
Famisanar (3), Nueva eps (2), Salud total (8), Sanitas (58).

Pertenecientes al curso de vida vejez (200), adultez (76) y juventud (03) usuarios, con
nacionalidad colombiana (276) y (3) de nacionalidad venezolana, ningun usuario abordado
cuenta con pertenencia étnica, se evidencian (13) usuarios con condicién de discapacidad
fisica (2), discapacidad intelectual (1), discapacidad multiple (2), discapacidad psicosocial
(1) y por edad avanzada (7).

Respecto a la identificacion por sexo se encuentran (89) hombres y (190) mujeres, con
ubicacién geografica por localidad de la siguiente manera: San cristébal (208) usuarios,
Santa fe (2) y en la localidad de Rafael Uribe Uribe encontramos (69) usuarios.

De la cohorte salud bucal se llevé a cabo el abordaje de (32) usuarios, evidenciando que
una de ellas pertenece al grupo de riesgo con poblacién gestante y (31) pertenecen al grupo
de riesgo de infancia.

Se ubican los siguientes criterios epidemioldgicos clasificados, caries cavitacional (30),
familias con nifios y nifias menores de 5 afos (1) y (1) usuario sin criterio epidemiolégico.

Se encuentran afiliados al régimen contributivo (7), seguido de (24) usuarios en el régimen
subsidiado, no asegurados (1) usuarios; activos en las EAPB de la siguiente manera Capital
Salud (19), Compensar (2), Famisanar (2), Nueva Eps (1), otra (1), Salud Total (2), sanitas
(1) y sura (3)

En cuanto al momento de vida encontramos (31) usuarios en primera infancia y (1) usuario
en adolescencia, evidenciando (30) usuarios con nacionalidad colombiana y (2)
venezolana; y se identifica por sexo (18) mujeres y (14) hombres.

Se realizé la identificacion de (1) usuaria con pertenencia étnica indigena.

Al analizar los usuarios de esta cohorte se encuentran distribuidos geograficamente de la
siguiente manera por localidades, en la localidad de San Cristdbal encontramos (13)
usuarios, Rafael uribe uribe (12), seguido de la localidad de martires y Antonio Narifio cada
una con (3) usuarios y finalmente encontramos la localidad de Santa Fe con (1) usuario.

De la cohorte de infancia se evidencia un abordaje de 106 casos efectivos de los cuales 94
cuentan con criterio epidemiolégico de familias con menores de 5 afios, (4) con diagnéstico
de desnutricion, (2) menores con exceso de peso, (3) con bajo peso al nacer, (3) sin criterio
epidemiologico.

En cuanto al régimen de afiliacién (69) pertenecen al régimen contributivo (1) usuario no
asegurado y (1) usuario en régimen de excepcion / especial, (35) régimen subsidiado.
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EAPB Aliansalud (2), capital salud (16), compensar (21), famisanar (19), nueva eps (7),
salud total (18), sanidad militar (1), sanitas (16), sura (5), no asegurado (1).

En cuanto a la distribucién por sexo se evidencian (46) hombres y (60) mujeres, con
nacionalidad colombiana en su totalidad.

Se realiza el agendamiento de (1) consulta para crecimiento y desarrollo en la USS Diana
Turbay,

En cuanto a la distribucién por localidad se evidencian (6) usuarios de la localidad de Santa
Fe, de la localidad de san cristobal se evidencian (42), localidad martires (2), rafael uribe
uribe (56) usuarios.

Socializaciones alertas al equipo de coordinacion y profesionales de apoyo

Se identifica por parte de las profesionales de las cohortes que las observaciones
plasmadas por los promotores y profesionales en la gestion y clasificacion inicial de contacto
telefénico no dan cuenta de las acciones de informacion, educaciéon y promociéon del
cuidado de la salud acorde a la prioridad y riesgos identificados que indica el lineamiento
operativo. Como lo es la socializacion de lineas de apoyo psicosocial gratuitas con las que
se cuenta a nivel distrital, educacién en signos de alarma para el caso especifico de
menores de 18 meses de edad, educacion en esquema de vacunacion completo, asi como
lo relacionado con pico respiratorio. Por parte de profesional de cohorte salud mental se
identifica que ante la verificacion aleatoria con los profesionales en psicologia en el
aplicativo GTAPS no se encuentran disponibles los tamizajes SRQ y RQC, aspecto que es
importante escalar a SDS, teniendo en cuenta que el lineamiento operativo indica de
obligatorio cumplimiento la aplicacién de dichos tamizajes en los casos que se aborden
desde la estrategia acomparfiamiento psicosocial.

Junto con la profesional de canalizaciones se realiz6 revision del drive que contiene los
casos derivados por el SIRC, identificando desde el mes de enero 2025 y con corte al
24/04/2025 de un total de 553 casos pendientes por asignar y que requieren respuesta,
correo que fue enviado el sabado 24/04/2025 al equipo de coordinacion y dinamizadoras;

encontrando las siguientes cantidades por evento:
Tabla 40 relacién eventos SIRC.

ACOMPANAMIENTO PSICOSOCIAL 15
CONDUCTA SUICIDA (AMENAZA) 109
CONDUCTA SUICIDA (INTENTO) 160
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DUELO POR SUICIDIO CONSUMADO 4
VIOLENCIA SEXUAL 63
VIOLENCIA REITERADA 166
VIOLENCIA EN GESTANTES 10
GESTANTE ALTO RIESGO 2
DESNUTRICION AGUDA MENOR DE 5 8
ANOS
CRONICO NO ADHERENTE 1
RBC 15
TOTAL 553

Fuente: drive casos SIRC subred Co 2025
Esto con el fin que desde el equipo de gestion puedan definir la asignacion de dichos casos
y garantizar el avance en las respuestas e indicadores que se presentan desde el
seguimiento a cohortes y por parte del proceso de canalizaciones y seguimiento a casos
SIRC.

e En este seguimiento no se evidencia gestion al modulo de ruteo de menor de 18
meses y salud bucal por parte del perfil de enfermeria, por lo cual es importante
continuar el fortalecimiento en el orden del abordaje de los casos de la base de
ruteo.

e Se evidencia de manera aleatoria en las descargas que de los casos cargados en
GTAPS a los profesionales en psicologia por parte de SDS corresponden al perfil
de psicologo especialista en clinica, por lo cual es importante escalar ante SDS para
la respectiva revision y ajuste.

e Se encuentra que ante el cargue de los 2 momentos de base por parte de SDS al
GTAPS, fueron duplicados los casos por lo cual esto incrementa el indicador de
casos de la base de ruteo asignados a cada profesional, asi como el cargue de
casos de cohortes que no son pertinentes al perfil profesional.

e Se identifica que en las observaciones del moédulo de gestion ruteo la observacion
plasmada por parte de los promotores de cuidado no dan cuenta de la indagacion
acerca de la presencia de menores de 18 meses en el hogar.
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Durante el periodo contractual del 01/01/2025 al 30/04/2025 desde los equipos Basicos
Extramurales se generan 7782 activaciones de rutas para las diferentes modalidades. Entre
las modalidades con mayor porcentaje de canalizacion se encuentran canalizaciones a las
EAPB con un total de 7540 activaciones de rutas generadas, seguido de la modalidad
aseguramiento con un total de 242 canalizaciones generadas, en relacion a modalidad
intersectorial se evidencia un total de 17 canalizaciones finalizando con 1 activacién de ruta
para la modalidad entre espacios de vida cotidiana. Durante este periodo se realiza la
recepcion y gestién de la consolidacién y verificacion de calidad del dato a los diferentes
formatos recibidos por parte de los equipos dando continuidad al envié de los formatos al
equipo de canalizaciones del PSPIC segun linea técnica definida anteriormente con cargue
oportuno al anexo 3 y envio de formatos a través del correo electronico.

Las localidades con mayor generacion de activaciones de rutas corresponden a: Localidad
Rafael Uribe: 3593 activaciones de rutas, Localizaciéon San Cristobal: 3467 Activaciones de
rutas, Localidad Santa Fe: 494 Activaciones De Rutas, Localidad Martires: 156 Activaciones
de Rutas, Localidad Candelaria: 38 Activaciones de Rutas y Localidad Antonio Narifio:34
Activaciones de Rutas.

A continuacién, se anexa tabla de datos con efectividad en la diferente RIAS:

Tabla 41 Canalizaciones Generadas desde los EBEH (Acumulado desde el 1 de enero/2025 hasta el 30 De
Abril 2025)

. Numero de
. Numero de o
Numero de . canalizaciones
. o canalizaciones L %
Tipo de RIAS canalizaciones . o activaciones .
L o activaciones efectividad
o activaciones ) con otros
efectivas
estados
1 Ruta de promocién y Mantenimiento
de la salud 4763 3889 874 80%
2 RIAS para poblacién con riesgo o
presencia de alteraciones cardio —
cerebro — vascular — metabodlicas
manifiestas 1892 1698 194 89%
3 RIAS para poblacién con riesgo o
presencia de enfermedades
respiratorias crénicas. 95 90 5 94%

85



*
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT/\ | DE SALUD CENTRO ORIENTEES.E

4 RIAS para poblacién con riesgo o
presencia de alteraciones
nutricionales. 43 42 1 97%

5 RIAS para poblacién con riesgo o
presencia de trastornos mentales y
del comportamiento manifiestos
debido a uso de sustancias
psicoactivas y adicciones. 25 18 7 76%

6 RIAS para poblacién con riesgo o
presencia de trastornos psicosociales
y del comportamiento. 263 222 M 81%

7 RIAS para poblacion con riesgo o
presencia de alteraciones en la salud

bucal. 144 130 14 83%
8 RIAS para poblacién con riesgo o

presencia de cancer. 11 10 1 82%
9 RIAS para poblaciéon materno — 85 73 12 85%
perinatal.

10 RIAS para poblacion con riesgo o

presencia de enfermedades 6 3 3 50%
infecciosas.

13 RIAS para poblacion con riesgo o

sujeto de agresiones, accidentes y 11 8 3 63.6%
traumas.

14 RIAS para poblacion con riesgo o
presencia de enfermedades y

accidentes relacionados con el medio 0 0 0 0
ambiente.

15 RIAS para poblacion con riesgo o
presencia de enfermedades 1 0 1 0
huérfanas.

16 RIAS para poblacién con riesgo o
presencia de trastornos visuales y 128 114 14 87%
auditivos.

17 RIAS para poblacién con riesgo o
presencia de trastornos

degenerativos, neuropatias y auto- 22 17 5 77%
inmunes.

7540 6315 1225 83,75%
Total

Fuente: SIRC Consolidado 01 Enero - 30 De Abril 2025 (Descaraga Sirc del 28/05/2025j \
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Durante este periodo se cuenta con una efectividad del 83% en relacién a la totalidad de
las rutas activadas lo que corresponde a 6429 activaciones de rutas con respuesta efectiva,
Para la modalidad de Eapb: se cuenta con una efectividad del 83,75% lo que equivale a
6315 respuestas efectivas, para la modalidad de aseguramiento se cuenta con una
efectividad del: 84% para un total de 203 respuestas efectivas, Para la modalidad
Intersectorial se cuenta con una efectividad al 100% con una gestion oportuna al 100% de
las activaciones realizadas y para la modalidad Entre espacios de vida cotidiana y
transversalidad se cuenta con una efectividad del 100%En relacion a las activaciones de
rutas que no cuentan con una respuesta efectiva equivalente al 27% lo que corresponde a
1174 activaciones de rutas, 51 activaciones de rutas aun tienen pendiente la gestion , A
continuacion se desglosan los siguientes estados de respuestas: Gestion rechazada por el
usuario 44 activaciones de rutas y personas no contactables o ubicables 1132 activaciones
de ruta.

Tabla 42 Canalizaciones Gestionadas desde los EBEH (Acumulado desde el 1 de enero/2025 hasta el 30 de
Abril 2025)

. Numero de Numero de
Numero de . i
. canalizaciones|canalizaciones
.__ .. _|canalizaciones L L %
Fuente que Genera la Canalizacién L o activaciones|o activaciones -
o activaciones L. . efectividad
s con gestion pendientes
recibidas . .o
efectiva por gestion
Entorno Laboral 1 0 1 0
Entorno Educativo 245 1 244 10%
Entorno Comunitario 8 2 6 25%
Transversalidad Vigilancia en Salud
Publica 597 69 535 10%
Transversalidad GPAISP 26 1 25 4%
Andlisis y politicas para la Salud y la
Vida 0 0 0 0
[0] 0 0 0
Linea 106
5 0 5 0
Entorno Institucional
(0] 0 0
Red Distrital de Banco de Sangre
[0] 0 0 0
DASCD
[0] 0 0 0
Universidades
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Contrato Juridico Indigena

0 0 0 0

Total 934 73 861

10.2%

Fuente: Base remitidos SIRC Consolidado 01 Enero - 30 De Abril 2025

\Durante el Periodo comprendido se realiza recepcion de 934 activacion de rutas las
cuales todas cuentan con gestion por parte de los Equipos Basicos extramurales, dando
respuesta efectiva al abordaje de casos con notificacién de gestantes con algun evento en
salud mental y otros casos priorizados con riesgo alto, lo que corresponde a los 73 casos
efectivos, 235 casos no cumplen con el criterio para ser abordados por EBEH realizando
la respectiva retroalimentacion al entorno, 18 son Rechazados y 608 se encuentran en
espera para ser abordados segun disponibilidad y necesidad de casos por los
profesionales.

5.3. APOYO DE LAS ACCIONES DE LOS EQUIPOS BASICOS EXTRAMURALES
DE HOGAR

Para el mes de abril 2025 se desarrollaron acciones transversales acorde a la pertinencia
técnica de los lineamientos de la vigencia, donde se logré generar:

K3
<

K3
<

e
<

K3
o<

Revision y distribucion del talento humano nuevo acorde a los requerimientos para
la ejecucion del convenio de equipos basicos extramurales hogar.

Se realiz6 la consolidacion de la informacion relacionada al talento humano en el
marco del proceso de planeacion y seguimiento a la operacion en el territorio,
verificando productividad y efectividad en las intervenciones.

Construccion de informes, planes de mejora y reportes de las acciones que dan
cuenta de las diferentes actividades acorde a lo solicitado por secretaria distrital de
salud y la subred centro oriente de acuerdo al producto y las acciones programadas
para el mismo.

se participd en los diferentes espacios de trabajo convocados desde secretaria
distrital de salud y la coordinacién de los equipos basicos extramurales hogar.

Se apoy¢ las diversas jornadas generadas en el marco de la atencion de poblacion
étnica diferencial en los diversos espacios dispuestos para estas.

Se realizé precritica y preauditoria a todos los formatos de captura de informacion y
formularios del aplicativo en linea, diligenciadas por los equipos que ejecutan las
acciones en terreno y dan cuenta de la meta proyectada.

Se realizé el seguimiento a las diferentes acciones priorizadas desde nivel central
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Tabla 43 casos derivados por promotor-respuesta efectiva-pendientes.

Casos Derivados de
promotor a Plan de
Cuidado Familiar
(Acumulado de toda
la vigencia; desde
10/12/2024 a la fecha

Casos Derivados de
promotor a Plan de

Cuidado Familiar en
el mes de reporte.

Casos derivados
con respuesta
efectiva por el perfil
correspondiente.

Casos derivados
pendientes de
respuesta por el
perfil
correspondiente.

de reporte)

7147

1046

1639

5886

Fuente: Aplicativo Gitapps.

Durante el periodo comprendido entre el 10 de diciembre del 2024 al 30 de abril del 2025
se derivaron 7147 casos a plan de cuidado familiar por parte del promotor de Equipos
basicos Extramurales de Hogar de los cuales se evidencia que 1639 cuentan con respuesta
efectiva por el perfil correspondiente segun su evento, se evidencia que a la fecha 5886
casos estan pendiente respuesta por parte de los diferentes perfiles de planes de cuidado
familiar, debido a la rotacion de talento humano en los dltimos meses.

Tabla 44 resultados planes de cuidado familiar por perfil.

Comentado [108]: Esta no es una justificacion para no
haber gestionado la respuesta a las familias, ademas
que la rotacién no es tan alta como para tener
pendiente mas del 80% de los casos. Ante esto, que
acciones ha adelantado el profesional de apoyo, que
criterios son los que se encuentran pendientes por
respuesta, como se ha realizado acompafiamiento a
estas familias?

PCF .
PLANES DE - CONCERTADOS :ﬁFLi?ITGCEIEE:}E % Dglzg;é:o” PCF ACTIVOS
CUIDADO FAMILIAR EN LA VIGENCIA- | PCF CON CIERRE CON MAS DE 6
CONCERTADO ACUMULADO | (Acumulado de
(PCF) POR SENELMES | ACUMULADO | ENELMESDE | 101212024 | PCF Concertado /| SEOIONES DE
PERFIL/EQUIPO | pr REpORTE (Deasf;ef;ggazggu REPORTE alafechade | Acumulado de 'MPLEMENTAC'O
reporte) reporte) PCF con cierre)
Enfermeria 134 807 172 589 73,0 131
Psicologia 171 1006 315 964 95,8 130
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Odontologia 54 217 26 173 79,7 0
Terapias 19 134 9 22 16,4 0
Nutricion 21 134 17 52 38,8 80
Ciencias 9 175 27 120 68,6 58
Ambientales

Equipos Afro 21 210 16 76 39.1 24
Equipos Ruralidad 1 49 19 33 67,3 4
Cercana

TOTAL 430 2732 601 2029 74,26 403

Fuente: Aplicativo Gitapps.

Acorde a los resultados de los planes se identificaron registro de mas de 6 sesiones que
por necesidades de la poblacion y cumplimiento de las tareas no han permitido realizar el
cierre de estos, para lo cual se solicitd a los diferentes perfiles revisar sus planes de trabajo
y sustentarlos en la observacion argumentando el porqué es necesario una sesién mas o
realizar el cierre del proceso.

Se observa que los 130 casos que han superado las seis sesiones de atencion por parte
del perfil de psicologia se mantienen activos principalmente debido a la implementacion de
planes de cuidado familiar que contemplan elementos clave para el bienestar integral de los
miembros del nucleo familiar. Dichos elementos permiten una atencién mas estructurada,
continua y personalizada, favoreciendo una mayor adherencia a los procesos de
acompafiamiento psicosocial.

Componentes observados en los planes de cuidado familiar

1. Informacién de cada miembro de la familia
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Se recopilan datos relevantes como nombre, edad, condiciones de salud, enfermedades
cronicas, alergias, medicamentos y otras caracteristicas esenciales para la atencién
integral.

2. Evaluacion de necesidades de atencién

Se identifican las necesidades particulares de cada integrante, ya sean médicas,
nutricionales, emocionales, de movilidad o de higiene, permitiendo una atencion focalizada
y pertinente.

3. Cuidados especificos

Se detallan los cuidados requeridos para cada necesidad, como tratamientos médicos,
horarios de medicamentos, planes alimenticios, rutinas de higiene y apoyo emocional.

4. Organizacién de tareas y actividades

Se observa una planificacién clara de las actividades diarias y semanales, incluyendo turnos
de cuidado, recreacion, y seguimiento de rutinas.

5. Planificacién de emergencias

Incluye protocolos de actuacion ante situaciones criticas, contactos de emergencia y rutas
de evacuacion, fortaleciendo la capacidad de respuesta familiar.

6. Identificacién de recursos y apoyos disponibles

Se evidencian redes de apoyo, como servicios sociales, profesionales de la salud, grupos
comunitarios, entre otros, que contribuyen a sostener el proceso de acompafiamiento.

Estos elementos han permitido una mayor adherencia al proceso de acompafamiento
psicosocial, manteniendo abiertos los casos y fortaleciendo el vinculo con el profesional.

Temas frecuentes abordados durante las sesiones

Durante el acompafiamiento psicosocial, se identifican problematicas recurrentes asociadas
a eventos de interés en salud publica, entre los que destacan:

. Consumo problematico de alcohol y otras sustancias psicoactivas

Con consecuencias directas en la salud fisica y mental, afecta el entorno familiar y el
desarrollo personal.

. Trastornos mentales
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Casos de depresion, ansiedad, trastornos de conducta o cuadros psicoticos son frecuentes,
afectando la funcionalidad y calidad de vida.

. Violencia intrafamiliar o comunitaria

Situaciones de violencia verbal, fisica o psicolégica que alteran la dinamica familiar y
emocional.

. Promocion de la salud mental

Se trabaja en estrategias de afrontamiento, fortalecimiento de redes de apoyo y desarrollo
de habilidades emocionales.

Observaciones clinicas relevantes

Durante la entrevista inicial, se evidencia que en muchos casos el usuario no expresa
abiertamente su situacion emocional o problematica real, lo que puede deberse a
desconfianza, miedo o desconocimiento. Sin embargo, a medida que se avanza en el
proceso de acompafiamiento psicosocial, y se genera un vinculo de confianza con el
profesional, el usuario comienza a revelar informacién mas profunda y representativa de su
estado emocional y situacion familiar, lo que permite un abordaje mas efectivo.

6. MONITOREO Y EVALUACION

Las acciones de monitoreo y evaluacion de los Equipos Basicos Extramurales de Hogar se
llevan a cabo de manera permanente a partir de la implementacion de los planes de cuidado
territorial, familiar e individual, sin embargo, se establecen algunos indicadores de
monitoreo permanente, que se alimentan en los espacios de comité de cuidado, con los
avances permanentes que se tienen de la operacion rutinaria de los equipos.

Tabla 45 Descripcién Indicadores de gestion EBEH

INDICADORES DE GESTION EQUIPOS BASICOS EXTRAMURALES
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.. . Linea de .,
Nombre  Definicion Numerador Denominador o Observacion
ase
Este indicador *  Evaluar la
mide el efectividad de las
porcentajede o acciones de
Porcentaje | familias dentro familias con gestion del riesgo
de familias dela cierre familiar en
con poblacién . . modalidad Este indicador debe
L . identificadas Xt | o
cumplimient | objetivo que ) extramural. tener la medicién a
. . con Numero de .
1 odeplande | tienen cierre . - . 95% nivel local, por sector
. Cumplimiento | familias con cierre .
cuidado del plan de del Plan de * Monitorear el catastral y equipo EBE
familiar bajo cuidado Cuidad desempefio de los y Promotor de salud
Supervision | familiar por los Familiar EBE y realizar
de los EBEH EBEH en un P
, concertado ajustes
periodo de necesarios  para
tiempo mejorar la
especifico. cobertura.
*  Evaluar la
Este indicador .
. efectividad de los
mide el
. programas de
porcentaje de .
A ) tratamiento  de
) mujeres Total, de Total, de mujeres et .
Porcentaje . sifilis gestacional.
embarazadas mujeres embarazadas .
de Gestantes ) . ) . * Identificar
. diagnosticadas | embarazadas diagnosticadas
con Sifilis et , i et barreras en la
. con sifilis que | diagnosticadas con sifilis L L,
Gestacional . L administracion y .
e han con sifilis que | remitidas por las 2dherencia Al Este indicador
2 a completado el han EPSo K 100% requiere medicion
completan el ) . . tratamiento.
. tratamiento completado el diagnosticadas o local y por EPS
Tratamiento . *  Planificar vy
. recomendado tratamiento por los EBEH .
bajo . asignar recursos
o, bajo la durante el durante el J
Supervision supervision de eriodo de eriodo de de manera mds
de los EBEH P ) p -, P ~, eficiente.
los Equipos evaluacion. evaluacion. « B
P Monitorear y
Basicos . A
mejorar la calidad
Extramurales .
de la atencién
(EBEH).
prenatal.
) Este indicador . *Evaluar la
Porcentaje X Total de nifios .
mide el - efectividad de los
dela ) menores de 5 Total de nifios
., porcentaje de ~ programas de
poblacién o afios que han menores de 5 L,
nifios menores . o vacunacion
menor de 5 N recibido todas afios en el ) ) .
N de 5 afios en el o infantil. Este indicador
afios del - las vacunas territorio . . L
3 o territorio . . * Identificar 95% requiere medicion
territorio asignado a los definidas para asignado a los areas geogrdficas local y por EPS
asignado al i Linos su edad EBEH durante el o 8ece rUpoS ve
EBEH con q ‘p durante el periodo de . grup
Basicos . ., poblacionales con
esquema de periodo de evaluacion. .
-, Extramurales ., baja cobertura de
vacunacion evaluacion. .
(EBEH) que vacunacion.
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completo han recibido *  Planificar vy
para la edad. todas las asignar recursos
vacunas de manera maés
establecidas eficiente.
para su edad * Monitorear vy
segun el mejorar la calidad
programa de los servicios de
nacional de vacunacion.
vacunacion.
*  Evaluar la
Este indicador efectividad de los
mide el programas de
orcentaje de tratamiento  de
p . . Total, de mujeres | .
mujeres Total. d b M sifilis gestacional.
otal, de embarazadas .
Porcentaje embarazadas . di ticad * Identificar
. . mujeres iagnosticadas
de Gestantes | diagnosticadas embaiazadas fon sifilis barreras en la
ifili con sifilis que . . . administracion -
con S"f'l's | han q diagnosticadas | remitidas por las adherencia 3\1 Este indicador
Gestaciona con sifilis con EPSo . 100% requiere medicion
que presentado . ) . . tratamiento.
infecci reinfeccion diagnosticadas * planifi local y por EPS
reinfeccién anificar
pr-e:ent-aln baio la durante el por los EBEH asianar recursoz
reinteccion J, ) periodo de durante el s )
supervision de L, , de manera mas
) evaluacion. periodo de .
los Equipos ., eficiente.
L evaluacion. . !
Basicos Monitorear y
Extramurales mejorar la calidad
(EBEH). de la atencién
prenatal.
*Evaluar la
efectividad de los
programas de
vacunacion
Este indicador infantil.
Porcentaje mide el * Identificar
de porcentaje de Menor de 5 Menor de 5 afios areas geograficas
. fi fi
Recuperacié | menores de 5 anos Corl . o grupos -
- o recuperacion Identificada con : Este indicador
n nutricional afios que ONT poblacionales con 95% ) dicis
enmenores | recuperaron de peso Zscore . en baja cobertura de B relqulelre medicion
de 5 afios peso bajo la Mayor que |nte:'ver;<;:: POr [ vacunacion. ocaly por EPS
os o
con DNTY | supervision de 15 *  Planificar y
RIESGO los Equipos ! asignar  recursos
Basicos de manera mas

eficiente.

* Monitorear y
mejorar la calidad
de los servicios de
vacunacion.
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Evaluar la
efectividad de las
Este indicador acciones de
mide el gestion del riesgo
.| porcentajede | Usuarios con ) familiar en
Fortalecimie A Usuarios con plan dalidad
usuarios que plan de R modalida
nto en X idad de cuidado extramural
- mejoran cuidado . . .
habilidades habilidjades de | terminado que familiar Por Este indicador
de afrontamiento me'oranq terminado para establecer | requiere medicién
" )
afrontamient baio | h b'I'c: des d habilidades de Monitorear el local'y por EPS
o ajola abllidades de afrontamiento desempefio de los
supervision de | afrontamiento EBE vy realizar
los Equipos ajustes
Basicos necesarios para
mejorar la
cobertura.
Evaluar la
Este indicador efectividad de las
mide el acciones de Este indicador debe
porcentaje de | Usuarios con gestion del riesgo te:egprgei':'zzr?\z:
usuarios con cifras familiar en q
. . ; casos
cifras tensionales en . modalidad . z,
) X Usuarios con plan t | Poblacién de
Paciente tensionales en rangos | extramural. N
de cuidado de Por grupo de riesgo por
controlado rangos normales .
. automanejo establecer EPS (gestantes,
HTA normales en terminado la terminado * Monitorear el menores de 5 afios
poblacién con | implementacié desempefio de los usuarios con HTA y
HTA bajo la n de plan de EBE y realizar DM) y demés
supervision de cuidado f . w
IP Equi ajustes definidas en comité
os Equipos i -
q P necesarios para técnico.
Basicos mejorar la
cobertura.
Paciente Este indicador Evaluar la o
controlado . Este indicador debe
mide el efectividad de las i
DM taie d tener medicion por:
orcentaje de i
porcenta) Usuarios con acclones - de * EPS que deriva
usuiirfl;sscon glucometria en gest‘ln‘)n del riesgo casos
tensionales en rangos Usuarios con plan famlllalr en * Poblacién de
aneos normales de cuidado de | Modalidad Por grupo de riesgo por
normagles en | terminadola automanejo extramural. establecer EPS (gestantes,
oblacién con implementacié terminado menores de 5 afios,
P DM bajo la n de plan de * Monitorear el usuarios con HTAy
supervision de cuidado desempefio de los DM) y demas
los EQuinos EBE vy realizar definidas en comité
Béjicops ajustes técnico.
necesarios  para
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@

mejorar
cobertura.

*  Evaluar la
efectividad de las
intervenciones en
territorio de la

modalidad de Este indicador debe

Este indicador ruteo de los L
) _ L tener medicién por:
mide el Equipos Basicos . N
. EPS que deriva
porcentaje de | Extramurales.
. Numero de * e casos
. usuarios en la Identificar o,
Efectividad X casos con , * Poblacién de
) estrategia . i Numero de casos | sectores .
en la Gestion intervencion - Por grupo de riesgo por
9 Ruteo con ] con gestion catastrales o
de casos ) A efectiva por . establecer EPS (gestantes,
intervenciones efectiva grupos .
Ruteo . . parte de los ) menores de 5 afios,
efectivas bajo poblacionales con .
.. EBEH . usuarios con HTAy
la supervision baja  cobertura. .
. . R DM) y demas
de los Equipos Monitorear el . L,
(. N definidas en comité
Basicos desempefio de los -
K técnico.
EBE vy realizar
ajustes
necesarios para
mejorar la
cobertura.

Tabla 46 Indicadores de gestion EBEH

INDICADORES DE GESTION EQUIPOS BASICOS EXTRAMURALES

Nombre \ Numerador Denominador\ Porcentaje

1 Porcentaje de familias con
cumplimiento de plan de cuidado 257 289 88,93
familiar bajo Supervision de los EBEH

2 Porcentaje de Gestantes con Sifilis

Ges‘sauonal f:|ue comp-lt?t’an el 18 18 100

Tratamiento bajo Supervision de los
EBEH

3 Porcentaje de la poblacion menor de 5

afios del territorio asignado al EBEH 583 631 923

con esquema de vacunacion completo ’
para la edad
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4 Porcentaje de Gestantes con Sifilis
- ; ol 1 18 5,6
Gestacional que presentan reinfeccion
5 Porcentaje de Recuperacion
nutricional en menores de 5 afios con 62 76 82
DNT Y RIESGO
6 Fortalecimiento en'hab|l|dades de 60 61 98,36065574
afrontamiento
7 controlado HTA 53 53 100
8 Paciente controlado DM 14 14 100
9 Efectividad en la Gestion de casos 1291 62651 2%
Ruteo

Fuente: Aplicativo Gitapps. H

En el indicador relacionado con fortalecimiento en habilidades de afrontamiento se identifica
que se llevaron a cabo en el mes de abril (61) cierres de caso con motivo de cierre por
cumplimiento del plan de cuidado familiar concertado, en donde los profesionales en
psicologia aplicaron el tamizaje COPE - 28 como postest con el objetivo de evaluar el
impacto de las acciones y proceso desarrollado durante el tiempo de abordaje y la
implementacion de cada una de las fases de la estrategia confrontate 7. En cuanto a los
casos abordados por el evento de conducta e ideacion suicida se realizaron 29 cierres de
proceso de los cuales 28 lograron una reduccion del riesgo inicial y solo en (1) no se logré
incrementar las estrategias de afrontamiento y reducir las estrategias de evitacién, seguido
de los cierres de caso del evento violencia reiterada en donde los (29) casos presentaron
resultados positivos frente al afrontamiento adaptativo ante situaciones de dificil manejo
que se identifican en las 28 preguntas que contiene mencionado tamizaje y finalmente se
encuentra el evento de violencia en gestantes en donde se llevo a cabo el cierre de (3)
casos logrando en esta misma cantidad la reduccioén del riesgo inicialmente identificado.

Asi mismo se realizaron (3) cierres de proceso con motivos relacionados con desistimiento
del proceso y traslado de la ciudad de las familias especificamente en el evento de violencia
reiterada, razén por la cual no se logré aplicar el postest del tamizaje para evaluar la
transformacion e impacto generado a partir de la intervencion, cifra que no se incluye en el
indicador pero vale la pena mencionar como parte del andlisis del comportamiento de los
casos de la cohorte de riesgo de salud mental.

Los cierres realizados en el mes de abril se agrupan de la siguiente manera por localidad;
en la localidad de Rafaél Uribe Uribe se realizaron (12) de violencia reiterada, (16) del
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evento conducta e ideacion suicida y (3) del evento violencia contra gestantes,
representando un porcentaje del 50.81% de la totalidad de cierres, seguido de la localidad
San Cristébal en donde se llevaron a cabo (17) cierres del evento violencia reiterada, (13)
de conducta e ideacién suicida con un 49.18% del total de cierres. Lo cual nos indica que
la Localidad de Rafael Uribe Uribe concentra la mayor cantidad de casos abordados con
cierre desde salud mental para el mes analizado, relacionandose con la extension
geografica del territorio y con los determinantes sociales y necesidades en salud mental
que presenta la poblacion.

Se concluye este indicador evidenciando que las intervenciones desarrolladas por los
profesionales en psicologia y psicologia clinica, impactan y favorecen considerablemente
el equilibrio mental y emocional de la poblaciéon de las localidades de la Subred Centro
Oriente, logrando incrementar las herramientas de afrontamiento adaptativo ante la
adversidad de la vida cotidiana y disminuyendo la evitacidon aspecto que se considera
desadaptativo y de no disminuirse incrementa las probabilidades de no saber como
responder ante situaciones que se consideran amenazantes en la cotidianidad de las areas
de ajuste del ser humano.

Con relacion al indicador de gestantes con sifilis gestacional que completan el tratamiento
bajo Supervisiéon de los EBEH durante el periodo comprendido entre el dia 1 al 30 de abril
de 2025 se realizé visita a 18 usuarias de las localidades Santa Fe (n: 3) , San Cristébal
(n:4), Martires (n:1), Rafael Uribe Uribe (n:10), de las cuales 17 usuarias se encuentran con
tratamiento terminado para sifilis gestacional estando bajo supervision de los EBEH, con
relacion a la diferencia 1 usuaria fue reportada por este evento sin embargo no se evidencia
registro de este diagndstico en historia clinica y diferentes fuentes de informacién. Con
relacion al régimen de afiliacion en salud 2 usuarias pertenecen al régimen contributivo, 14
al subsidiado y 2 no cuentan con aseguramiento las cuales corresponden a usuarias
migrantes de nacionalidad venezolana. Con relacién a este indicador,

En el indicador de Gestantes con Sifilis Gestacional que presentan reinfeccion en el mes
de abril se identifica 1 gestante de 35 semanas, nacionalidad extranjera: venezolana, sin
aseguramiento en salud con atenciones por OIM. Con relacion a la reinfeccién refiere
control VDRL el dia 1/4/2025 resultado 4 dils define médico tratante realizar reinicio de
tratamiento con fecha de aplicacion del 01/04/2025 segunda el dia 10/04/2025 tercera dosis
programada para el dia 17/04/2025. La reinfeccion se asocia a practicas sexuales inseguras
a pesar de la sensibilizacion constante del profesional en salud de la importancia del uso
del preservativo y entrega del insumo. Con relacioén al indicador de recuperacion nutricional
en menores de 5 afios con DNT y riesgo, durante el periodo en mencion se identifican 76
usuarios correspondientes al grupo de riesgo de riesgo infancia criterio epidemiolégico: BPN
a término, BPN Pretérmino y desnutricion con atenciones por el producto de plan de cuidado
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familiar de los cuales 62 menores presentan ganancia de peso con un patrén nutricional
de peso adecuado y riesgo de bajo peso.

En cuanto al indicador de efectividad en la gestion de casos de ruteo se evidencia la gestion
de (2761) casos en donde se integran los diferentes estados como, acepta atencion,
fallecido, no requiere visita con gestion efectiva, fuera de la ciudad, rechazado, pertenece
a otra subred, cambio de prioridad, no cumple criterio, informacién errada y actualizaciéon
de direccion, aspectos que fueron un poco mas ampliados en el apartado especifico de los
resultados de gestion ruteo; de los cuales (699) se realizaron efectivamente siento
caracterizadas o actualizadas por cohorte de riesgo de la siguiente manera: (279) hacen
parte al grupo de riesgo de condiciones crénicas, seguido de (229) usuarios que pertenecen
al grupo de riesgo de materno perinatal, continuando con (106) de la cohorte de infancia -
menores de 18 meses, (50) correspondientes a la cohorte de salud mental, (32) asociados
a riesgos de salud bucal y (3) desde la cohorte de discapacidad. En este sentido se hace
necesario continuar con el fortalecimiento al equipo operativo en cuanto al orden de
abordaje de la poblacién priorizada ya que la mayor cantidad de la efectividad confluye en
la cohorte de condiciones cronicas.

7. CONCLUSIONES

e Gracias a las intervenciones por el equipo de psicologia se ha generado fortalecer
la atencion psicosocial e implementar estrategias de deteccion oportuna de
situaciones de riesgo emocional, Cognitivo-verbales: ideas, creencias o frases que
expresan malestar emocional o pensamientos disfuncionales. Motoras: conductas
observables como aislamiento, hiperactividad, agresividad, entre otros.
Emocionales: expresiones afectivas intensas como tristeza, ansiedad, euforia o
irritabilidad.

e Gracias a las intervenciones por el grupo de psicologia permitié disefiar
acciones mas efectivas y personalizadas.

e Dentro de los seguimientos telefonicos ha permitido por parte del profesional
de apoyo evidenciar respuestas positivas por parte de los usuarios refiriendo
una comunicacion efectiva y el apoyo mutuo entre los miembros de la familia
de las acciones realizadas por los profesionales de psicologia.

e Durante el mes de abril se implementaron estrategias de monitoreo y control
con el fin de disminuir la cantidad de hallazgos identificados en la digitacion
del aplicativo GITAPPS por parte del equipo operativo.

e Los grupos familiares han proporcionado informacion valiosa acerca de la
comunidad, su dinamica, necesidades y fortalezas. Esta retroalimentacion
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tiene como objetivo desarrollar intervenciones mas efectivas vy
personalizadas, que contribuyan al desarrollo y bienestar de la comunidad.

e Gracias a las intervenciones que se estan ejecutando por las auxiliares
cuidadoras se ha disminuido la carga al cuidador proporcionando un respiro
y descanso para que puedan recargar energia y evitar el agotamiento fisico
y mental.

e Dentro de las acciones se ha podido brindar un apoyo emocional y
psicoldgico para que puedan manejar el estrés causado por la carga del
cuidado.

Cordialmente,

LORENZA BECERRA CAMARGO
Supervisor Convenio EBEH

Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente ESE
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