
 

 

INFORME DE PARTICIPACIÓN – COMITÉ DE SEGUIMIENTO SOCIOSANITARIO 

Fecha: 24 de noviembre de 2025 
Escenario: Comité de Seguimiento Sociosanitario SDS – SDIS 
Objetivo del espacio: Socializar y revisar el Plan de Acción del Sistema Sociosanitario 
para los diferentes componentes y líneas de trabajo intersectorial. 

 

1. Desarrollo de la sesión 

El 24 de noviembre se participó en el Comité de Seguimiento Sociosanitario, con presencia 
de los secretarios de Salud y de Integración Social, así como de los equipos técnicos de 
ambas entidades.Durante el encuentro se presentó y revisó el Plan de Acción del Sistema 
Sociosanitario, centrado en las actividades estructurales y operativas que darán soporte a 
la implementación del modelo de atención en sus diferentes líneas. 

 

2. Revisión del Plan de Acción por componentes y líneas de trabajo 

A continuación, se incluyen las actividades socializadas y revisadas en el Comité, tomadas 
del Plan de Acción presentado: 

 

1. Estrategia de Prevención del Abandono Social 

• Desarrollo de una campaña de comunicación pública para visibilizar el abandono 
social como forma de violencia estructural, promoviendo el reconocimiento de sus 
manifestaciones y la corresponsabilidad de familias, instituciones y ciudadanía. 

• Acciones pedagógicas dirigidas a equipos técnicos y administrativos del sector salud 
y social, para fortalecer la identificación de factores de riesgo, la activación de rutas 
y el abordaje centrado en la persona. 

• Talleres y encuentros con familias, cuidadores y redes comunitarias para fortalecer 
su rol preventivo y generar redes de apoyo en los territorios. 

• Articulación con comisarías de familia, defensorías y actores del Sistema Distrital de 
Cuidado para atender situaciones de riesgo en niveles primarios de intervención 
social. 

• Detección de casos en hospitales, centros de salud, servicios sociales y espacios 
comunitarios, activando alertas institucionales especialmente ante altas médicas sin 
red de apoyo. 

 



 

 

2. Bienestar integral para beneficiarios SDIS 

1. Caracterización e identificación de riesgos en salud de la población asignada a 
instituciones SDIS. 

2. Definición e implementación del Plan de Bienestar orientado a la promoción del 
cuidado. 

3. Gestión para el acceso, continuidad y seguimiento de los servicios de salud. 
4. Realización de recorridos nocturnos SDS–SDIS para identificación de población 

habitante de calle, gestión de necesidades y vinculación a programas de atención. 
5. Jornadas de autocuidado y recorridos diurnos con tamizajes de ITS en zonas 

priorizadas, con gestión de necesidades y vinculación institucional. 
6. Toma y priorización de zonas con presencia de pagadiarios para identificar 

población residente y activar respuestas intersectoriales. 

 

3. Servicio Sociosanitario Transitorio 

1. Identificación y selección de población beneficiaria. 
2. Caracterización y evaluación de riesgos en salud de la población asignada. 
3. Definición e implementación del Plan de Bienestar para cuidado en salud. 
4. Articulación con el componente 4 para la gestión integral del caso. 
5. Gestión del relacionamiento con entidades públicas y privadas para fortalecer el 

servicio. 
6. Cualificación de equipos interdisciplinarios de las unidades operativas del servicio 

sociosanitario transitorio. 

 

4. Gestión de Casos 

1. Establecimiento del perfil sociojurídico y compromisos de atención para superar 
barreras de acceso y mitigar condiciones de vulnerabilidad. 

2. Coordinación intersectorial entre SDS, SDIS, comisarías de familia, defensores de 
familia, EPS y redes comunitarias. 

3. Coordinación intersectorial continua según las necesidades específicas del caso. 

 

3. Aportes realizados por parte de SDS – Referencia Técnica 

Durante la sesión se realizaron aportes relacionados con: 

• Ajustes operativos en la gestión de casos y en la articulación con EPS. 
• Claridad en el flujo de información para la identificación de usuarios y el seguimiento 

del riesgo. 



 

 

• Fortalecimiento del rol de los gestores de bienestar frente a las actividades 
planteadas. 

• Observaciones para garantizar coherencia entre la operación en territorio y las rutas 
sociosanitarias definidas. 

 

4. Conclusiones 

La participación permitió fortalecer la articulación SDS–SDIS y avanzar en la consolidación 
del Plan de Acción del Sistema Sociosanitario, revisando las actividades estratégicas y 
operativas que orientarán la implementación del modelo durante las siguientes fases. 
Se destacaron avances, retos y compromisos para asegurar la puesta en marcha 
coordinada en los territorios y en las instituciones del sector social. 
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