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Evidencias de refrigerios recibidos por parte del Operador Logistico

Desde Diana Carolina, Delgado Florez <DC2Delgado@saludcapital.gov.co>
Fecha Lun 27/10/2025 11:27

Para

Nicolas Alejandro, Salazar Charry <NASalazar@saludcapital.gov.co>; Angela Patricia, Bernal Martinez
<APBernal@saludcapital.gov.co>; Guillen Steven, Prieto Caicedo <GEPrieto@saludcapital.gov.co>; Andres Alfredo, Lopez
Pretelt <AALopez@saludcapital.gov.co>; Laura Patricia, Cortes Barrera <LPCortes@saludcapital.gov.co>; Nohora Gabriela,
Cordoba Pacheco <NGCordoba@saludcapital.gov.co>; Flor Angela, Vargas <FAVargas@saludcapital.gov.co>; Sandra
Yohanna, Enciso Mendez <SYEnciso@saludcapital.gov.co>; Juliette Alexandra, Orjuela Gutierrez
<JA20rjuela@saludcapital.gov.co>; Myrian Sirley, Olarte Avila <MSOlarte@saludcapital.gov.co>

Buenos dias:

En el siguiente enlace [ ]Operador Logistico se encuentra habilitada la carpeta para cargar las evidencias de los
eventos que contaron con apoyo de refrigerios por parte del operador logistico. Agradezco seguir cuidadosamente
las siguientes indicaciones:

1. En el archivo de Excel “Trazabilidad Refris Norte” disponible en la carpeta, diligenciar tnicamente la columna

“0”, indicando la fecha en la que se carga la evidencia y nombre de quien lo lleva a cabo.

. Crear y subir una carpeta nombrada con el siguiente formato:

2025XXXX Evento XXXXXXXXXXXXXXXX (ajustando el nombre segun la fecha, evento y categoria).
Esta carpeta debe contener los siguientes tres (3) archivos:

a) Soporte de recibido a satisfaccion: acta de entrega del operador firmada por el responsable del evento y el
proveedor, en la que conste la recepcion de los bienes o servicios solicitados.

b) Acta del evento: debe describir la actividad realizada, incluir listados de asistencia completamente
diligenciados, responsables, nimero de asistentes, horario, direccién y descripcién del bien o servicio
recibido.

.1, Importante: el nombre del evento y la categoria deben coincidir con los registrados en la solicitud
(ejemplo: Desarrollo de planes de accion con organizaciones, Laboratorios LISTOS, Asambleas interlocales en
salud, Asistencias técnicas a organizaciones comunitarias).

c) Registro fotografico: incluir fotografias del evento que evidencien el lugar, la actividad y el producto o
servicio prestado.

Quedo atenta a cualquier novedad.

Cordialmente,
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ACTA DE ENTREGA DE SERVICIOS Y/O PRODUCTOS

Confrato: Secretaria Distrital de Salud - Bogotd
Numero de Operaclén: 83894745.0

Objeto del Contrato: Confratar la prestacién de servicios para la organizacién y reclizacién de las diferentes octividades y
evertos apoyados y/0 ejecutados por el fondo Financiero Distritol de Salud / Secretaria Distrital de Salud, en el marco del
modelo de salud Mas Bienastar, cuyas caracteristicas técnicas se encuentran detalladas en las fichas técnicas de producto
anexas al presente documento y de conformidad con el procedimiento eslablecido en el Reglamento de Funcionamiento y
operacidn de la Bolsa para el Mercado de Comgras PUblicas.

L —

1. informaclén general del evento y entrega:

8127
PSC 032

Laboraterios LISTOS "Innovacion social y fransformacién en salud’ - Laboratorics LISTOS

* Nombre y Nro. de Proyecto y/o funclonomiento:
* Numero del evenio:

* Nembre del evenio y/o B o o
L Innovacién social y transformacién en salud en salud

actividod:
Fecha de Entrega Dla Mes Afo
Miercoles 5 Noviembre 2025
Direccién de entrega: kr 125132 ¢ 82
Hora de entrega: 3:00 p.m.
Nombre de quien recibe: Gestora Suba Juliette Orjuela
Telefono de quien recibe: 3134983729
2. Detalle de Items entregados:
Item N°. Categorla Tipo de servicio Unidad de medida Cantidad
E] REFRIGERIO REFRIGERIO TIPO 3 Unidad 30

3. Observaciones:

4. Firmas:

TS e 3
e O oaaiar S
Nombre de qulen recibe
Cargo: (GswObA =&

=05 0Pse™NT

._,(UD & T /
Neombre de qulen enfrega

Cargo: Fondlvt Ot/
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Tema: 3 ra Sesién Laboratorio “LISTOS y Conscientes por la Salud Sexual y Reproductiva”-suba

Dependencia (Direccion / Oficina)

Proceso

DIRECCION DE PARTICIPACION  SOCIAL
GESTION TERRITORIAL Y TRANSECTORIALIDAD
SUBDIRECCION TERRITORIAL RED NORTE

RELACIONAMIENTO CON LA CIUDADANA Y
PARTICIPACION SOCIAL

Objetivo Fecha: 5 DE NOVIEMBRE 2025

Asistencia Técnica:
Desarrollar tercera sesion del | Tipo  de | Asesoria () Capacitacion ()
laboratorio LISTOS y Conscientes | reunion Orientacion () Acompafiamiento ( )
por la Salud Sexual vy Otro ( x) Laboratorio LISTOS
Reproductiva en los jovenes de la "y koo 4 presencial (X) [ Virtual () [ Mixta ()
casa de la

juventud de la
Localidad de Suba para Orientar la

Lugar: Casa de la Juventud Diego Felipe Becerra Cra 125 #132C-82 — Suba

practica a partir de los resultados
del laboratorio, mediante la

Hora Inicio: 3:00 Pm Hora Fin: 6:00 Pm

construcciéon  ludico-pedagégica

Notas por: Juliette Alexandra Orjuela Gutiérrez

de herramientas practicas vy
significativas que aporte

Préoxima Reunion: N/A

alternativas de solucién a la salud
sexual y reproductiva de los
jovenes, en el marco de la

estrategia LISTOS. ) )
Quien cita: N/A

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

AGENDA DE LA REUNION

Saludo y bienvenida
Contextualizacion estrategia LISTOS
Socializacién Fase Il del laboratorio

Entrega de refrigerio

Producto final

VVVVVYVYVVYVYVYVVYVYYVY

Comentarios finales y cierre

aportes recogidos en la segunda sesién del laboratorio.
Contextualizacion salud sexual y reproductiva métodos de planificacion
Actividad ltdica: “Triqui Gigante — Conecta y Gana”

Aportes de los jovenes sobre el Desafio de los métodos anticonceptivos
Aportes de los jovenes sobre el semaforo de la prevencion

Resultados y acuerdos del laboratorio de salud sexual y reproductiva
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» Saludo y bienvenida

Se dainicio con Saludo y bienvenida por parte de la gestora de participacion social transformadora de la Secretaria
Distrital de Salud Juliette Orjuela de la localidad de Suba y delegada Andrea Salazar de la politica para las familias
de la subred Norte, quienes agradecen a la casa de la juventud y a los jovenes participantes en su interés en
desarrollar el laboratorio LISTOS.

» contextualizacion estrategia LISTOS

Juliette recuerda que en respuesta al Plan Local de Bienestar del Modelo de Salud +MAS Bienestar, en el cual la
salud sexual y reproductiva es una prioridad, la Secretaria Distrital de Salud se esta desarrollando el laboratorio
sobre esta tematica desde el ejercicio de participacion social en salud. Este espacio tiene como proposito fortalecer
la participacion comunitaria en torno a la salud sexual y reproductiva, promoviendo procesos colectivos que
contribuyan al bienestar territorial mediante un enfoque intersectorial, innovador e incidente.

> Socializacién Fase lll del laboratorio

Objetivo de la fase: Fomentar la creatividad y recursividad de los joévenes en la generacion de propuestas y/o
alternativas de solucion frente a la necesidad identificada en salud sexual y reproductiva, a través de un proceso
de co creacion participativo en la Casa de Juventud Diego Felipe Becerra, con el fin de transformar ideas en
acciones concretas, Utiles y viables, que generen un impacto positivo en sus vidas y fortalezcan su rol activo en la
construccion de entornos saludables e informados.

» Aportes recogidos en la segunda sesién del laboratorio

Juliette realiza breve resumen de la sesién anterior, sefialando que, los estudiantes elaboraron varias propuestas
de co creacion, eligieron dos propuestas para abordar el reto de la salud sexual y reproductiva en el entorno
educativo: fueron elegidas las campafias destacadas por su creatividad, pertinencia y enfoque pedagdgico en la
promocion de la salud sexual y reproductiva.

PROPUESTAS:

GRUPO 1: “Desafio de los métodos anticonceptivos”

Objetivo: Disminuir el embarazo en adolescentes para prevenir enfermedades y muertes, promoviendo el
conocimiento y uso adecuado de los métodos anticonceptivos como una forma de autocuidado y responsabilidad
en la salud sexual y reproductiva.

Lema: “Planificar también es disfrutar.”

Juego: Socializan que van a utilizar materiales reciclables caja, bombas, cartulina, marcadores, donde realizaran
dos equipos equipo 1y 2 (colocaran bombas pequefias con preguntas adentro y sobres para la dindmica, donde

cada bomba tendra un método de planificacién, y en los sobres segin el nimero se explica en qué casos se
utilizan los diferentes métodos ejemplo:
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» condicion de salud, Hay personas que no pueden usar método de planificacion hormonal o tienen
contraindicaciones médicas. Por eso existen alternativas como los métodos de barrera o los quirdrgicos.

» Tiempos temporales (como el conddn o las pastillas) y otros permanentes (como la vasectomia o la ligadura
de trompas), dependiendo del plan de vida de cada persona.).

Impacto: Impactar de manera positiva a la poblacion joven, promoviendo el conocimiento y la apropiacion de los
métodos de planificacion familiar a través del juego el desafio de los métodos anticonceptivos que fortalezcan su
comprension sobre la importancia de tomar decisiones informadas para su bienestar y salud sexual y reproductiva.

Grupo 2: El Seméaforo de la Prevencion

Objetivo: Prevenir las violencias sexuales y las violencias basadas en género en los adolescentes, asi como
promover la orientacion y toma de decisiones informadas frente al aborto, mediante procesos educativos que
fortalezcan el respeto, la equidad y la proteccion de los derechos sexuales y reproductivos.

Juego: Refieren que van a realizar un seméforo con los colores Verde, Amarillo, Rojo y una pirinola, donde van a
leer situaciones de violaciones o basadas en género, realizaran paletas de colores y le entregan a cada participante
las tres paletas donde dependiendo de la gravedad de la situacion, tendran q elegir el color.

v"Rojo: No les importa, ni los afecta
v" Amarillo: les daigual
v" Verde: les importa y les afecta

Impacto: Esta actividad genera un impacto significativo en los jévenes al fortalecer su capacidad de reconocer las
violencias sexuales y de género, promoviendo actitudes de respeto, empatia y corresponsabilidad. Les permite
identificar sefiales de riesgo y comprender la importancia de establecer limites, pedir ayuda y apoyar a quienes lo
necesiten.

fueron elegidas estas dos propuestas destacadas por su creatividad, pertinencia y enfoque pedagégico en la
promocion de la salud sexual y reproductiva.

» Contextualizacion salud sexual y reproductiva métodos de planificacion

Andrea Salazar, delegada de la Politica para las Familias de la Subred Norte, participa activamente realizando la
sintesis de las tematicas relacionadas con la salud sexual y reproductiva. Durante su intervencion aborda los
derechos sexuales y reproductivos, la importancia de los tamizajes de VIH y las acciones para prevenir
enfermedades de transmision sexual.

En el tema de planificacion familiar, profundiza en las diferentes alternativas disponibles, incluyendo los métodos
inyectables mensuales y trimestrales, los métodos hormonales como las pastillas anticonceptivas, los parches y
los anillos vaginales, asi como los métodos de larga duracion, entre ellos el implante subdérmico y los dispositivos
intrauterinos (DIU) de cobre y hormonales.

También explica los métodos definitivos, como la ligadura de trompas y la vasectomia, resaltando su caracter
irreversible y su disponibilidad gratuita dentro de los servicios de salud. Asimismo, recalca la importancia del uso
correcto y constante del preservativo como método de doble proteccion para prevenir embarazos no deseados y
enfermedades de transmision sexual.
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De manera especial, profundiza en el uso de la pastilla de emergencia o “post day”, sefialando que esta disefiada
exclusivamente para situaciones excepcionales y no debe utilizarse de forma frecuente. Explica que su eficacia
depende del tiempo de administracion y que puede generar efectos secundarios como alteraciones en el ciclo
menstrual, sangrados irregulares, nduseas, dolor de cabeza o sensibilidad mamaria. Ademas, advierte que su uso
repetido puede causar desregulaciones hormonales y no brinda proteccion frente a infecciones de transmision
sexual.

Finalmente, la delegada promueve el acceso a informacion adecuada y confiable sobre métodos anticonceptivos
seguros, resaltando la importancia del acompafiamiento profesional en la toma de decisiones. También socializa
de manera clara la ruta de atencién para jovenes en la Subred Norte, detallando los puntos de acceso, los equipos
interdisciplinarios y los servicios disponibles en la localidad de Suba, con el fin de garantizar decisiones informadas
y un cuidado integral de la salud sexual y reproductiva.

» Actividad lddica: Triqui Gigante — Conectay Gana

Se explica que el objetico es Promover el trabajo en equipo, la comunicacién efectiva y el pensamiento estratégico
entre los jovenes, facilitando la integracion grupal, rompiendo la timidez inicial y fomentando su participacion activa
en procesos relacionados con la salud sexual y reproductiva.

Se utilizo cinta de enmascarar para dibujar el tablero en el piso. Los participantes se dividen en dos equipos, cada
uno con un tipo de ficha grande X y O. los equipos se turnan para colocar sus fichas en el tablero. Los jugadores
se mueven rapidamente para colocar sus fichas y el grupo que primero forme al linea, horizontal o vertical es el
grupo ganador. Durante la dinamica se realizaron preguntas relacionadas con el laboratorio y el tema trabajado.
Dentro de ellas:

¢, Cudl es el método anticonceptivo que también protege de infecciones de transmisién sexual (ITS)?
¢, Qué tan seguido se debe aplicar la inyeccion anticonceptiva?

¢, Qué efectos secundarios son comunes en los métodos hormonales?

¢, Qué es la pildora del dia después?

¢,Cuéndo se debe tomar la anticoncepcion de emergencia?

¢ La pastilla del dia después reemplaza un método anticonceptivo regular?

AN NN Y RN

Dentro de las respuestas de los jovenes refirieron:

» El conddn es el Unico que los protege de enfermedades de trasmision sexual

» refirieron que La frecuencia depende del tipo de inyeccién

» comentan que los métodos hormonales les genera cambios en el ciclo menstrual como: sangrado irregular,
manchado entre periodos o ausencia de menstruacién, Dolor de cabeza, Nauseas o malestar estomacal,
Cambios en el estado de animo.

» Manifiestan que los métodos de emergencia los utilizar cuando tiene relaciones sexuales sin cuidarse con
ningun método de planificacion

Una vez finalizada la dinamica, se promueve a una reflexion grupal sobre los aportes realizados refieren que
Cuando tienen la informacién correcta, pueden protegerse de embarazos no planeados y de infecciones de

transmision sexual. También sirve para saber cémo usar bien los métodos anticonceptivos correctamente.

» Entrega de refrigerio
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Se realiza entrega de 30 refrigerios por parte de la Gestora de la localidad de suba Juliette Orjuela de
secretaria Distrital de salud a cada uno de los jovenes que asistieron a la tercera sesion de laboratorio
“LISTOS y Conscientes por la Salud Sexual y Reproductiva

» Aportes de los jovenes sobre el Desafio de los métodos anticonceptivos

Refieren que en el juego dividirdn los jovenes en dos grupos, esconderan una pelota, el grupo que primero
encuentre la pelota escoger una bomba que tiene una pregunta de métodos anticonceptivos, que si la responde
correctamente ganara 5 puntos. Durante la construccidn colectiva, los jovenes dijeron que el desafio de los
métodos anticonceptivos deberia tener preguntas dentro de las bombas pequefas, que ayuden cuando los jovenes
tengan dudas de los métodos de planificacion dentro de esas estan:

Que es un método anticonceptivo

Cuales son los beneficios y riesgos de los métodos anticonceptivos

Como funcionan las pildoras anticonceptivas y que efectos secundarios tienen

Como se debe colocar el condon.

En caso de tener relaciones sexuales sin planificacion cual es el método de emergencia

Pueden los métodos anticonceptivos interactda con otros medicamentos y no hacer efecto

Qué pasa si olvidan tomar una pildora anticonceptiva y que efectos secundarios tiene

Que es un dispositivo intrauterino y como se coloca.

Cuales son los métodos de planificacion hormonales y no hormonales

Cual es el método definitivo para no tener mas hijos

Explican que el joven que no sepa la respuesta habra sobres enumerados con las respuestas cada pregunta de
los métodos de planificacion. El grupo ganador se ganara un sobre con recomendaciones y consejos en salud
sexual y reproductiva.

VVVVYVVYVYVYYYVYVY

Objetivo del el Desafio de los métodos anticonceptivos
Brindar a los jovenes un recurso ludico-pedagogico con el fin de disminuir el embarazo en adolescentes para
prevenir enfermedades y muertes, promoviendo el conocimiento y uso adecuado de los métodos anticonceptivos
como una forma de autocuidado y responsabilidad en la salud sexual y reproductiva.

» Aportes de los jovenes sobre el seméforo de la prevencidn
Refieren que colocan el seméforo con los colores Verde, Amarillo, Rojo y una pirinola, donde van a leer situaciones
de violaciones o basadas en género, realizaron paletas de colores y le entregan a cada participante las tres paletas
donde dependiendo de la gravedad de la situacion, tendran q elegir el color donde cada color tiene un significado:
Rojo: No les importa, ni los afecta
Amarillo: les da igual

Verde: les importa y les afecta

Durante la construccién colectiva dejaron las siguientes situaciones:
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» Esta bien que un profesor les suba las notas y ella le mande fotos desnudas y un video tocandose las partes
intimas

Una profesora le dice a su estudiante que tengan relaciones sexuales para que pase la materia y si no lo hace
le baja la nota para que pierda la materia y pierda hasta el afio escolar.

Todas las partes del cuerpo se piden tocar de un desconocido sin consentimiento

Esta bien que me castiguen con la escoba

Podemos tener relaciones sexuales sin consentimiento

Cuando salgo con mis amigos que cuidados puedo tener

Me importa cuantas parejas sexuales ha tenido mi pareja

Me pueden saludar con un beso en la mejilla

Me pueden dar abrazos sin mi consentimiento.

Bajo que situaciones es legal abortar

Y

VVYVVYVYYVY

Cada joven coloca el color de paleta segun el significado de cada situacion, si no sabe la respuesta hay una tarjeta
donde esta la respuesta correcta con el color que determina cada situacion. Colocan un arbol al lado del semaforo
donde los jévenes pueden colocar un papelito con un mensaje o un dibujo si han sufrido algun tipo de violencia
sexual solo si lo desean.

Obijetivo:

Realizar un recurso ludico-pedagogico con el fin de Prevenir las violencias sexuales y las violencias basadas en
género en los adolescentes, asi como promover la orientacion y toma de decisiones informadas frente al aborto,
mediante procesos educativos que fortalezcan el respeto, la equidad y la proteccion de los derechos sexuales y
reproductivos de los jovenes de la casa de la participacion.

» Producto final

Teniendo en cuenta lo anterior, los estudiantes construyeron dos herramientas en la que se evidencié como la
innovacion social, cuando se desarrolla de manera colectiva, contribuye a promover el conocimiento en métodos
anticonceptivos y prevencion de las violencias sexuales y las violencias basadas en género, que son herramientas
disefiadas de manera participativa con jovenes de la casa de la juventud, orientada a disminuir el embarazo en
adolescentes, prevencion de enfermedades de trasmisién sexual, prevencion de violencias sexuales, las cuales
surgen como resultado de un proceso que promovio el didlogo, la creatividad y la co-creacion de soluciones frente
a los retos identificados en los jovenes.

Estos productos buscan consolidarse como un recurso cercano, accesible y practico, aportando asi al bienestar
integral y al ejercicio de la participacion social en salud.

» Resultados y acuerdos del laboratorio de salud sexual y reproductiva

Resultados

» Los jévenes lograron construir de forma colectiva el desafio de los métodos anticonceptivos y el semaforo de
la prevencidn, identificando conceptos clave a través del juego que fortalecen el cuidado de su salud sexual y
reproductiva.

» Se fortaleci6 de manera significativa la participacién activa y propositiva de los jovenes, lo que permitio
consolidar un espacio de didlogo abierto, escucha respetuosa y construccién colectiva dentro de la Casa de
la Juventud. Este ambiente de confianza favorecio que los participantes expresaran sus ideas, compartieran
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experiencias y propusieran acciones orientadas al cuidado y la promocion de su bienestar, especialmente en
temas relacionados con la salud sexual y reproductiva.

El laboratorio evidenci6 que la innovacion social construida de manera colectiva tiene un alto potencial para
generar soluciones concretas y pertinentes a las necesidades identificadas por los propios jévenes. Este
proceso colaborativo no solo favorecié la creatividad y el pensamiento critico, sino que también permitid
disefiar estrategias que impactan de manera positiva en la calidad de vida escolar. Gracias al trabajo conjunto,
se fortalecieron habilidades como el liderazgo, la comunicacion y la toma de decisiones, contribuyendo a
transformar el entorno de los jovenes en un espacio mas participativo, seguro y orientado al bienestar integral.

Acuerdos:

El desafio de los métodos anticonceptivos y el semaforo de la prevencién permaneceran ubicados en el salén
de orientacion de la Casa de la Juventud, con el proposito de convertirse en un recurso pedagoégico de facil
acceso para todos los jovenes que asisten a este espacio. Su disponibilidad permanente permitira que los
participantes consulten la informacién cuando lo necesiten, refuercen los conocimientos adquiridos durante
las sesiones y continten explorando, de manera autbnoma, temas relacionados con la salud sexual y
reproductiva. De esta forma, se fortalece el aprendizaje continuo y se consolidan herramientas que favorecen
el autocuidado, la toma de decisiones informada y el bienestar integral de la poblacién juvenil.

Los jovenes y la gestora de la Casa de la Juventud se comprometen a dar continuidad al uso de estas
herramientas, integrandola de manera activa en las actividades formativas y recreativas del espacio. Ademas,
acordaron promover espacios de socializacion, reflexién y acompafiamiento que permitan profundizar en los
temas abordados, resolver dudas y fortalecer habilidades para el autocuidado y la toma de decisiones
informada. De esta manera, la herramienta no solo se mantiene vigente, sino que se convierte en un recurso
dinamico que contribuye al desarrollo integral y al bienestar de la poblacion juvenil que participa en la Casa de
la Juventud.

» Comentarios finales y cierre

v' Refieren gque les gusté mucho porque pudieron crear algo entre todos: el desafio de los métodos
anticonceptivos y el semaforo de la prevencion. Fue una experiencia en la que cada uno aporté ideas,
participé activamente y logré construir una herramienta que realmente nos sirve para aprender mas
sobre salud sexual y reproductiva. Mientras lo disefidbamos, no solo conocimos mejor los métodos
anticonceptivos y cémo usarlos correctamente, sino que también entendieron la importancia de
prevenir las violencias y de cuidarse entre todos.

v' Fue chévere porque pudieron aprender mucho mas sobre salud sexual y reproductiva, derechos
sexuales y reproductivos, métodos de planificacion y prevencion de violencias. Estos temas casi nunca
se hablan en sus casas, ya que muchos de sus padres todavia tienen tables y creen que, si hablan
de planificacion o conocen los métodos anticonceptivos, eso los va a motivar a tener relaciones
sexuales a temprana edad. Sin embargo, en el espacio aprendieron que es todo lo contrario: recibir
informacion clara y adecuada les ayuda a cuidarse, a tomar decisiones responsables y a entender la
importancia del autocuidado y el respeto por su cuerpo. fue una oportunidad para resolver dudas,
sentirnos escuchados y comprender que la educacion sexual es una herramienta que protege y
orienta, no una invitacion a iniciar la vida sexual sin responsabilidad.
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v' Expresan que comprendieron la importancia de prevenir enfermedades de transmision sexual (ETS),
utilizando preservativo correctamente y realizandose pruebas o tamizajes como la de VIH cuando sea
necesario; esto no debe generar miedo, sino promover un mejor cuidado de su salud.

v'concluyen que cuidarse también implica respetarse y respetar a los demas, saber poner limites, pedir
ayuda cuando lo necesiten y mantener relaciones basadas en el consentimiento y la comunicacion.

v' El laboratorio les ayud6 a confiar mas en el grupo y a darse cuenta de que siempre hay alguien con
guien podemos hablar. Fue un espacio diferente a las clases, donde nos sentimos mas comodos para
expresarnos, compartir lo que pensamos y apoyarnos entre todos.

Para finalizar el laboratorio, la gestora y la delegada de la Politica para las Familias de la Subred Norte expresaron
su agradecimiento a los jévenes por su asistencia y a la gestora de la casa de la juventud, por su disposicion y
compromiso durante todo el proceso. Reconocieron el esfuerzo, la participacion activa y el interés demostrado en
cada una de las actividades, resaltando la importancia de que los jovenes se involucren en espacios que
promueven el aprendizaje, el autocuidado y la construccion colectiva.
Asimismo, extendieron una invitacién para que compartan lo trabajado con sus compafieros, familias y comunidad,
con el fin de visibilizar y ampliar el impacto de estos ejercicios de participacion social en salud. De esta manera,
se busca que el conocimiento adquirido trascienda el laboratorio y se convierta en una oportunidad para fortalecer
el bienestar, la prevencion y la promocion de derechos en otros espacios del territorio.

Siendo las 6:00 pm termina sesion con la participacion de 30 jévenes de casa de la juventud Diego Felipe Becerra.

Registro fotografico
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Estimado y estimada participante, con el objetivo de conocer sus valoraciones y sugerencias
para mejorar el desarrollo de actividades realizadas por la Direccion de Participacién Social de |a
Secretaria Distrital de Salud a su oficina, grupo u organizacion, le invitamos a diligenciar |a
siguiente encuesta:

o SO~ adbomiteo Aoy g N N

Nombre de la actividad: @ @ \orghdh ey o\ «& pedeci/S  Fecha: & I zers
Nombre de quien diligencia la encuesta: (opcional) Alish Savay Guhierrer Gomuavg
Teléfono: >320 3520064

Localidad de residencia: 5¢,ba
Organizacion / Entidad a la que pertenece;

Por favor utilice la siguiente escala para valorar los siguientes aspectos:

E: Excelente B: Bueno R: Regular D: Deficiente
A. Aspectos a evaluar

El lenguaje utilizado fue claro e inclusivo con todas las poblaciones
Comunicacion

La disposicion para resolver las dudas e inquietudes presentadas fue
respetuosa y adecuada

Oportunidad El tiempo dedicado fue oportuno y suficiente para el desarrollo de los
temas propuestos

Herramientas usadas en la actividad (por ejemplo: presentaciones,
Recursos plataforma de reuniones Vvirtuales, espacios fisicos, material X
didactico, equipos de audio y/o video, entre otros)

Se cumplié con el objetivo de la actividad desarroliada
. ‘. Nivel de satisfaccion de la actividad desarrollada
Satisfacciéon - = : e .
La informacion compartida fue util y pertinente para resolver las

inquietudes y necesidades
Calidad Dominio, claridad y manejo del tema por parte del expositor

wies Organizacién, planificacion y cumplimiento del orden del dia
La convocatoria clara, oportuna y utilizé diferentes medios.

> [ [y |m

L X X PS>~

¢Recomendaria a otra persona las actividades de Participacién Social en Salud?
Si_ X Tal vez No

¢ Este espacio se utilizé con el propésito para el que se citd?  Si X No

Si su respuesta fue NO, por favor explique:

Comentarios adicionales, mencione los aspectos que considere se deben tener en cuenta para futuros
eventos y actividades.

iGracias por su participacion!
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RELACIONAMIENTO CON LA CIUDADANIAY | ..
PARTICIPACION SOCIAL A N
DIRECCION DE PARTICIPACION SOCIAL, GESTION oy P
TERRITORIAL Y TRANSECTORIALIDAD ( / , ( )

ALCALDIA MAYOR SISTEMA DE GESTION G
DE BOGOTA D.C. CONTROL DOCUMENTAL A £

SECRETARIARE Sawe | ENCUESTA DE PERCEPCION GESTION SOCIAL EN SALUD .

Codigo: | SDS-RPS-FT-014 | Version |
| Elaborado: Ana M. Cérdenas / Revisado: Yolanda Sepulveda / Aprobado Alejandra Taborda Restrepo

Estimado y estimada participante, con el objetivo de conocer sus valoraciones y sugerencias
para mejorar el desarrollo de actividades realizadas por la Direccién de Participacion Social de la
Secretaria Distrital de Salud a su oficina, grupo u organizacién, le invitamos a diligenciar la
siguiente encuesta:

3 Semo~ Gloooica Loe S e veles
Nombre de la actividad: ce Por \o ScALd St R Tfvedac v Fecha: 5/(! [zo02S
Nombre de quien diligencia la encuesta: (opcional) Zsaas
Teléfono: ~ 20pdpp7 ¥ 45 Localidad de residencia: Svéa
Organizacion / Entidad a la que pertenece: 2

Por favor utilice la siguiente escala para valorar los siguientes aspectos:

E: Excelente B:Bueno R:Regular D: Deficiente

A. Aspectos a evaluar E|B|/R|D
El lenguaje utilizado fue claro e inclusivo con todas las poblaciones |
Comunicacién | La disposicion para resolver las dudas e inquietudes presentadas fue J

respetuosa y adecuada

El tiempo dedicado fue oportuno y suficiente para el desarrollo de los

Oportunidad temas propuestos ®
Herramientas usadas en la actividad (por ejemplo: presentaciones,
Recursos plataforma de reuniones virtuales, espacios fisicos, material ¥

didactico, equipos de audio y/o video, entre otros)

Se cumplié con el objetivo de la actividad desarrollada
Nivel de satisfaccion de la actividad desarrollada <
La informacién compartida fue util y pertinente para resolver las

Satisfaccion

inquietudes y necesidades X
Calidad Dominio, claridad y manejo del tema por parte del expositor >

Organizacion, planificacion y cumplimiento del orden del dia ~

La convocatoria clara, oportuna y utilizé diferentes medios. ~

¢ Recomendaria a otra persona las actividades de Participacién Social en Salud?
Si~< Tal vez No

¢ Este espacio se utilizé con el propésito para el que se citd?  Si > No

Si su respuesta fue NO, por favor explique:

Comentarios adicionales, mencione los aspectos que considere se deben tener en cuenta para futuros
eventos y actividades.

iGracias por su participacion!

Carrera 32 No. 12-81 Tel.: 364 90 90 www saludcapital gov.co
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RELACIONAMIENTO CON LA CIUDADANIA 'Y P l

PARTICIPACION SOCIAL A \ ‘

DIRECCION DE PARTICIPACION SOCIAL, GESTION N A~ :

= TERRITORIAL Y TRANSECTORIALIDAD ( ('“ . )

ALCALDIA MAYOR SISTEMA DE GESTION 4 |
DE BOGOTA D.C. CONTROL DOCUMENTAI « y

sreRpramiabe saut 1 ENCUESTA DE PERCEPCION GESTION SOCIAL EN SALUD - |

) Codigo: | SDS-RPS-FT-014 | version | J

Elaborado Ana M Cardenas / Revisado Yolanda Sepulveda / Aprobado Alojandra Taborda Restrepo - ‘ !

Estimado y estimada participante, con el objetivo de conocer sus valoraciones y sugerencias
para mejorar el desarrollo de actividades realizadas por la Direccion de Participacién Social de |2
Secretaria Distrital de Salud a su oficina, grupo u organizacién, le invitamos a diligenciar la
siguiente encuesta:

[T O oo o asbon Crp acimatbes,
Nombre de la actividad: e ¢t~ v sekad spmascd quepericiucs  Fecha: ‘5[ 1\ [fl! 15
Nombre de quien diligencia la encuesta: (opcional) _ -« gkl s\ k
Teléfono: __« AN\Q72202c\2, Localidad de residencia: _“\(y\¢ ).
Organizacion / Entidad a la que pertenece: cerer A= ws -mveberdh

Por favor utilice la siguiente escala para valorar los siguientes aspectos:

E: Excelente B: Bueno R:Regular D: Deficiente

A. Aspectos a evaluar E|IB|/R|D
El lenguaje utilizado fue claro e inclusivo con todas las poblaciones 4
Comunicacion | La disposicion para resolver las dudas e inquietudes presentadas fue
respetuosa y adecuada X
Oportunidad El tiempo dedicado fue oportuno y suficiente para el desarrollo de los X
temas propuestos
Herramientas usadas en la actividad (por ejemplo: presentaciones,
Recursos plataforma de reuniones virtuales, espacios fisicos, material | %
didactico, equipos de audio y/o video, entre otros)
Se cumplié con el objetivo de la actividad desarrollada .
; % Nivel de satisfaccion de la actividad desarrollada X
Satisfaccién = N - T >
La informacion compartida fue util y pertinente para resolver las
inquietudes y necesidades X
Calidad Dominio, claridad y manejo del tema por parte del expositor X
Organizacion, planificacion y cumplimiento del orden del dia W
La convocatoria clara, oportuna y utilizé diferentes medios. x

¢ Recomendaria a otra persona las actividades de Participacion Social en Salud?

Si Pad Tal vez No

¢ Este espacio se utilizé con el propoésito para el que se cité?  Si )< No

Si su respuesta fue NO, por faver explique:

Comentarios adicionales, mencione los aspectos que considere se deben tener en cuenta para futuros
eventos y actividades.

iGracias por su participacion!

Carrera 32 No. 12-81 Tel.: 364 90 90 www.saludcapital.gov.co
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RELACIONAMIENTO CON LA CIUDADANIA Y ‘ V%
PARTICIPACION SOCIAL A \
DIRECCION DE PARTICIPACION SOCIAL. GESTION ,

| e

| . ‘ * p

'{ : . | TERRITORIAL Y TRANSECTORIALIDAD ( / (
i ALChLDIA MAYOR [ SISTEMA DE GESTION

| - e

|

DE BOGOTADC __ CONTROL DOCUMENTAL .
PR CNC‘UEQTADU[F\CU‘CIOHG STION SOCIAL EN SALUD |

! iehihat i
| | Codgo | SDS-RPS-FT-014 | Vers m | :
L

Elaboradgo Ana M (Z:l'_gr“.:. kn H“o \. 'mdn eru -rd\!»’rrc’n L ejandra Taborda Restrepo

Estimado y estimada participante, con el objetivo de conocer sus valoraciones y sugerencias
para mejorar el desarrollo de actividades realizadas por la Direccién de Participacién Social de la
Secretaria Distrital de Salud a su oficina, grupo u organizacién, le invitamos a diligenciar la
siguiente encuesta:
T SO~ dolasrrtes MSeS S

Nombre de la actividad: a comoes ¢ o> w whed Sl :equk-ui;echa 5 | e acaise /?CZS
Nombre de quien diligencia la encuesta: (opcional) __ Muben [rlecio
Teléfono: _Bol 245 F/24 Localidad de residencia: _. . 3uba
Organizacion / Entidad a la que pertenece: _CaSa J€ yobent B

Por favor utilice la siguiente escala para valorar los siguientes aspectos:

E: Excelente B: Bueno R:Regular D: Deficiente

| A. Aspectos a evaluar
| El lenguaje utilizado fue claro e inclusivo con todas las poblaciones
Comunicacién | Lz disposicién para resolver las dudas e inquietudes presentadas fue
| respetuosa y adecuada
Oportunidad | El tiempo dedicado fue oportuno y suficiente para el desarrollo de los
temas propuestos
| Herramientas usadas en la actividad (por ejemplo: presentaciones,
Recursos  plataforma de reuniones virtuales, espacios fisicos, material
| didactico, equipos de audio y/o video, entre otros)
| Se cumplié con el objetivo de la actividad desarrollada
| Nivel de satisfaccion de la actividad desarrollada
Lz informacién compartida fue util y pertinente para resolver las
inguietudes y necesidades
Dominio, claridad y manejo del tema por parte del expositor
Organizacion, planificacion y cumplimiento del orden del dia
Lz convocatoria clara, oportuna y utilizoé diferentes medios. Y

Satisfaccion

Calidad

xxx)\xx X > Ix|m

¢ Recomendaria 2 ofra persona las actividades de Participacion Social en Salud?
Si X Talvez No

¢ Este espacio se utilizo con el propésito para el que se cité? Si_4£ No

Si su respuesta fue NO, por favor explique:

Comentarios adicionales, mencione los aspectos que considere se deben tener en cuenta para futuros
eventos y actividades.

jGracias por su participacién!

Carrera 32 No. 12-81 Tel.: 364 90 90 weww saludcapital goy co
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