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Objetivo': Realizar presentacion de atenciones para personas que ejercen actividades sexuales
pagas.

DATOS DEL ORGANIZADOR DE LA REUNION
Entidad/Proceso: Direccidon de Aseguramiento y garantia del Derecho a la Salud

Nombre: Yiyola Pefia Teléfono: NA Correo electrénico: ypena@saludcapital.gov.co

Lugar de la reunién: Sala de juntas piso 5 Edificio administrativo
Fecha: 16-06-2025 Hora de inicio: 08:00am Hora de Finalizacion: 10:00am

RESUMEN DE TEMAS TRATADOS 2

Durante la sesion se discutieron diversas problematicas relacionadas con la
atencion a pacientes en las IPS, destacando la alta ocupacion y la falta de
personal, especialmente en el hospital pediatrico; para ello, por el momento, se va
a apoyar con la gestion de los casos donde se pueda intermediar desde la
secretaria de salud con las diferentes EAPB para agilizar los tramites de remision,
autorizacion de procedimientos e ingreso a hospitalizacion domiciliaria para los
casos en que se pueda realizar para buscar mejorar el giro cama de las
instituciones. Se enfatizd la necesidad de recopilar datos sobre la eficiencia del
personal y mejorar la gestion de informacion, sugiriendo la creacion de matrices
para organizar los casos y registrar las dificultades de los pacientes. También se
abordaron las demoras en la atencién debido a la saturacién de solicitudes a las
EPS y la importancia de optimizar la comunicacion con ellas para mejorar la

gestion y se definieron nuevas tareas para el seguimiento.

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

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

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

NOMBRE CARGO DEPENDENCIA/PROCESO FIRMA
ALEXANDER RIASCOS
ONATE CONTRATISTA DPS Ct@wg .




