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Tema: Socializacion de hallazgos de seguimiento retrospectivo para el periodo agosto y septiembre 2025, de
la gestién en los niveles meso y micro de la salud publica del proceso vigilancia en salud publica, para las
cuatro subredes integradas de servicios de salud.

Dependencia (Direccion / Oficina) Proceso

; GESTION SOCIAL Y TERRITORIAL EN SALUD PUBLICA /
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL

Objetivo Fecha: 28 de noviembre de 2025
Asistencia Técnica:
Tipo de | Asesoria () Capacitacion ( )
Realizar la socializacion de los reunién Orientacion () Acompanamiento ()
hallazgos identificados durante Otro (X)
el seguimiento retrospectivo la
Gestion en los niveles meso y | Modalidad: | Presencial () Virtual (X) Mixta ()

micro de la salud publica del
proceso vigilancia en salud | Lugar: plataforma teams

publica; periodo de agosto y
septiembre de 2025, en el | Hora Inicio: 7:30 am Hora Fin: 8:30 am

marco de los convenios

interadministrativos  GSP - | Notas por: Daniela Maria Camelo Puente
PSPIC, de las cuatro Subredes

gtfgéadas de Servicios de | proxima Reunion: No aplica
alud.

Quien cita: No aplica

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Siendo las 07:30 a.m., se da apertura a la reunion de socializacion con la participacion de la lider del Equipo de
Apoyo a la Supervision, Briggitte Rey Herrera, los profesionales del Equipo de Apoyo al Seguimiento, y, por
parte del componente Administrativo, la profesional Jennifer Carolina Garcia Sarmiento.

El propédsito de la reunion es socializar los hallazgos identificados en las cuatro subredes integradas de
servicios de salud, en el marco del seguimiento a los convenios interadministrativos GSP — PSPIC 2024,
correspondientes al periodo del 1 de agosto al 30 de septiembre de 2025.

La agenda para el desarrollo de la reunion sera:
— Resumen de glosas por Subred
— Socializacion hallazgos seguimiento retrospectivo
— Socializacién seguimiento a planes de mejora
— Relacion de los hallazgos identificados durante los seguimientos en campo

Resumen de glosas por Subred

Inicialmente, se presenta el analisis comparativo de la distribucion del nimero de glosas por Subred
correspondiente a los meses de agosto y septiembre de 2025. Se evidencia que la Subred Norte concentra el
mayor numero de glosas en el periodo, con un 34,4%, seguida de las Subredes Sur Occidente, Sur y Centro
Oriente, en ese orden.

Se identificaron un total de 90 glosas en el periodo analizado, distribuidas en 43 para agosto y 47 para
septiembre, evidenciando un incremento intermensual para las Subredes Norte y Sur, mientras las Subredes
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Centro Oriente y Sur Occidente, presentaron disminucién de glosas entre los meses de agosto y septiembre.

Distribucidn de glosas por Subred, agosto -
septiembre 2025
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Fuente: Matriz de glosas, periodo agosto — septiembre 2025

Respecto a la distribucién por tipo de glosa, se evidencia que la mayor concentracion corresponde a las
categorias G3 y G3-2, asociadas al incumplimiento del Anexo 6 de los Lineamientos Técnicos de la Gestion de
la Salud Publica. En total, las cuatro subredes presentaron 44 glosas de esta clasificacion, siendo la Subred
Norte la que registrd la mayor proporcion con 17 glosas, seguida de la Subred Sur Occidente, con 14 glosas.

Asimismo, se observa que el siguiente tipo de glosa con mayor frecuencia corresponde al criterio G1,
relacionado con el incumplimiento en la unidad base de costeo de los productos GSP-PSPIC. La Subred sur
Occidente concentré el 44,4% de los hallazgos de esta clasificacion, mientras que las Subredes Sur y Sur
Occidente aportaron el 27,7% cada una. La Subred Centro Oriente no presentd hallazgos de tipo G1 durante el
periodo analizado. Finalmente, el tipo de glosa menos frecuente correspondié al criterio G8 (glosa por planes
de mejoramiento), identificado unicamente en la Subred Norte con 1 hallazgo.

Criterios de Glosa por Subred, agosto - septiembre 2025

GY9 —
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Z G2 mm
o -
G10-2 m—
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Gl — m Norte
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Gl G10 G10-2 G12 G2 G3 G3-2 G8 G9 Sur Occidente
m Centro Oriente 0 0 1 0 2 4 4 0 2
H Norte 5 1 3 2 0 4 13 1 2
Sur 5 0 0 2 0 5 4 0 2
Sur Occidente 8 1 1 2 0 4 10 0 2

Fuente: Matriz de glosas, periodo agosto — septiembre 2025

Dando continuidad a la agenda, se procede con la socializacion de los hallazgos del seguimiento
retrospectivo. Cabe resaltar que, en el ejercicio de consolidacion del acta de socializaciéon de hallazgos por
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subsistema, solo se mencionaran los productos en los cuales se identificaron hallazgos durante dicho
seguimiento.

GESTION ADMINISTRATIVA VSP
152 - Gestion en los niveles meso y micro de la salud publica del proceso vigilancia en salud publica
SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
G12 - GLOSA POR BASE DE TALENTO HUMANO, por falta de cargue de soportes para 7 perfiles.

G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, diferencia en el registro de la meta programada y la
meta ejecutada de los siguientes productos:

129 - Atencion de urgencias y emergencias.

125-IEC de alto impacto para eventos transmisibles.

126 — IEC de control para eventos transmisibles.

G3-2 - INCUMPLIMIENTO DE ANEXO 6 LINEAMIENTOS TECNICOS, inconsistencia en los datos reportados
en el plan de accién de los siguientes productos:

125 — IEC de alto impacto para eventos transmisibles (reportadas 140, soportadas 139).

142 — GESI de Salud Mental, para el producto de fortalecimiento a UPGD-UI (reportadas 16, soportadas 15).

Septiembre 2025
G12 - GLOSA POR BASE DE TALENTO HUMANO, por falta de cargue de soportes para 9 perfiles.

G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, dado que se evidencia error en la desagregacion de los
siguientes productos:

115 - Acciones de contencion mediante bloqueos

125 — IEC de alto impacto para eventos transmisibles

SISS NORTE

Agosto 2025
G12 - GLOSA POR BASE DE TALENTO HUMANO, por falta de cargue de soportes de 1 perfil y error en el
reporte de horas de 1 perfil.

G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, diferencia en el registro de la meta programada y la
meta ejecutada de los siguientes productos:
100 — IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal.

Ademas se presenta error en la desagregacion de los siguientes productos:

100-1 - IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal - MORTALIDAD

100-2 - IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal - MORBILIDAD

144 - |[EC de eventos prioritarios en salud mental

108-1 UPGD y Ul incrementadas en los diferentes subsistemas de la vigilancia en salud publica SIVIGILA.
108-2 UPGD y Ul incrementadas en los diferentes subsistemas de la vigilancia en salud publica SALUD
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MENTAL.

Septiembre 2025
G12 - GLOSA POR BASE DE TALENTO HUMANO, por falta de cargue de soportes para 12 perfiles.

Ademas, se presenta error en el reporte de horas de 2 perfiles y error en el registro del rol de 1 perfil.

G3-2 - INCUMPLIMIENTO DE ANEXO 6 LINEAMIENTOS TECNICOS, inconsistencia en los datos reportados
en el plan de accién de los siguientes productos:

124 — |EC de alto impacto para eventos transmisibles (reportadas 35, soportadas 85).

G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, diferencia en el registro de la meta programada y la
meta ejecutada de los siguientes productos:

128 - GESI de Urgencias y Emergencias

100 — IEC de alto impacto para eventos de SMP

115 - Acciones de Contencién mediante Bloqueos
124 — IEC de alto impacto para eventos transmisibles
96 — GESI del componente SSR'Y SMI

120 — BAl de SSR

135 — GESI del componente SISVAN

149 — GESI del componente Estadisticas Vitales

151 — GAHD

Ademas se presenta error en la desagregacion de los siguientes productos:
129 - Atencion de urgencias y emergencias.

144 — |[EC de eventos prioritarios en salud mental.

103 — UA de eventos de interés en salud publica Transmisibles.
100 — 1 IEC de alto impacto para eventos de SMP— MORTALIDAD
100 — 3 IEC de alto impacto para eventos de SMP— MORBILIDAD
124 — |[EC de alto impacto para eventos transmisibles

126 — IEC de control para eventos transmisibles

105 — AT a UPGD con abordaje de hasta 4 subsistemas

106 — AT con abordaje de mas de 4 subsistemas

108-1 - UPGD y Ul incrementadas SIVIGILA

108-2 - UPGD y Ul incrementadas SALUD MENTAL

133 — IEC No Transmisibles

SISS SUR

Agosto 2025

G12 - GLOSA POR BASE DE TALENTO HUMANO, por error en el reporte de horas de 8 perfiles.

Ademas, en el producto 124 — IEC de alto impacto para eventos transmisibles se evidencio diferencia entre las
horas reportadas en el aplicativo de talento humano del perfil profesional especializado 4 y el valor reportado
como ejecutado en el informe de gestion.
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G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, diferencia en el registro de la meta programada y la
meta ejecutada de los siguientes productos:

100 — IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal.

119 — BAI No Transmisibles

Ademas se presenta error en la desagregacion de los siguientes productos:

100-1 - IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal - MORTALIDAD

100-2 - IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal - MORBILIDAD

Septiembre 2025

G12 - GLOSA POR BASE DE TALENTO HUMANO, por cambio de reporte de horas en aplicativo de talento
humano posterior a la radicacion de 1 perfil, ademas se presenta error en el valor registrado en la observacién
del aplicativo de TH de 3 perfiles.

G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, diferencia en el registro de la meta programada vy la
meta ejecutada de los siguientes productos:

108 - UPGD y Ul incrementadas SIVIGILA,

100 — IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal.

119 — BAI No Transmisibles

SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025
G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, diferencia en el registro de la meta programada vy la
meta ejecutada de los siguientes productos:

100 — IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal.

Septiembre 2025
G9 — INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, diferencia en el registro de la meta programada y la
meta ejecutada de los siguientes productos:

100 — IEC de alto impacto para eventos de salud materno-perinatal.

128- GESI del componente de Urgencias y Emergencias.

140- GESI de la Vigilancia Comunitaria.

110 — GESI del componente SIVIGILA

155 - Gestiéon administrativa y de seguimiento del componente del Fortalecimiento AT publicas.
117 - BAI Transmisibles

144 — |IEC de eventos prioritarios en salud mental.

Ademas se presenta error en la desagregacion de los siguientes productos:

133-1- IEC No Transmisibles

COMPONENTE GEOGRAFICO
153 - Georreferenciacion y analisis de informacion cartografica de eventos de interés en salud publica

Agosto 2025
G2 - INSUMOS Y RECURSOS
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Equipos de computo que no cumplen con especificaciones técnicas requeridas para la ejecucion.

Septiembre 2025
G2 - INSUMOS Y RECURSOS
Equipos de computo que no cumplen con especificaciones técnicas requeridas para la ejecucion.

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA BASADA EN COMUNIDAD

141 - Acciones integradas: estrategias de fortalecimiento a la red de unidades comunitarias de la
Vigilancia en Salud Publica Comunitaria VSPC

SISS NORTE

Septiembre 2025

G3-2 INCUMPLIMIENTO DE ANEXO 6 LINEAMIENTOS TECNICOS, con afectacion de dos localidades
(Barrios Unidos y Teusaquillo). Actividad Entrenamiento REVCOM por inconsistencia entre la matriz de
entrenamiento de vigias y gestores comunitarios y los soportes en fisico presentados.

Urgencias y emergencias — vigilancia epidemioldgica portuaria

128 - Producto: Gestion de la informacion del componente de Urgencias y Emergencias - Subred Norte,
Centro Oriente, Sur Occidente y Sur

SISS NORTE

Septiembre 2025

G9 - por inconsistencia de Informe de gestidén debido a que se identificaron diferencias entre lo reportado en el
informe de gestién y lo soportado en el producto: La meta programada fue de 1,00000000831391 y por error en
la meta ejecutada registran 1,00.

SISS CENTRO ORIENTE

Septiembre 2025

G9 - POR INCONSISTENCIA DE INFORME DE GESTION, debido a que se identificaron diferencias entre lo
reportado en el informe de gestion y lo soportado en el producto:

La meta programada fue de 1,00000000831391 y por error en la meta ejecutada registran 1,00.

129 - Producto: Atencidon de Urgencias y emergencias en Salud Publica por parte del equipo de
respuesta inmediata — ERI:

SISS NORTE

Septiembre 2025

G9 - Se genera hallazgo IG, debido a que se presentd diferencia entre lo reportado y lo soportado, para las
localidades:

Para Usaquén (0) Brotes, Engativa (0) Brotes, Suba (0) Brotes, Chapinero (0) Brotes, Barrios Unidos (0) Brotes,
Teusaquillo (0) Brotes. Sin embargo, durante el seguimiento se evidencio que corresponde a: Usaquén (9)
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Brotes, Engativa (11) Brotes, Suba (7) Brotes, Chapinero (4) Brotes, Barrios Unidos (7) Brotes, Teusaquillo (5)
Brotes, para un total de (43) Brotes.

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025

G9 - Se genera hallazgo, |G, debido a que se presentd diferencia en el informe de gestion entre lo reportado y
lo soportado para las localidades: FONTIBON (0), KENNEDY (0), PUENTE ARANDA (0) Y BOSA (0) sin
embargo, durante el seguimiento se evidencio que corresponde a FONTIBON (5), KENNEDY (17), PUENTE
ARANDA (5) Y BOSA (17). Para un total de 44 Brotes.

SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025

G3 - Brote caso por sospecha de Coélera del Centro Penitenciario COBOG Picota, con fecha de notificacion:
09/08/2025 y fecha de respuesta: 10/08/2025, y en donde de acuerdo con correo del 12/07/2025, por referentes
distritales de UYE, el hallazgo evidenciado se asocia con: Al abordaje del grupo ERI de la Subred Centro
Oriente, donde se identificaron deficiencias operativas que afectaron la calidad de la informacién suministrada a
la referente distrital:

- Falta de informacién del PPL antes del traslado a Hospital San Carlos y no envi6 oportuno de la HC al
referente distrital.

- Lano informacién de 17 personas que no fueron contabilizadas como expuestas en el patio, y quienes
fueron trasladados a la penitenciaria del municipio de guaduas.

- Omision de la evaluacion de riesgo correspondiente y no informaron a la referente distrital, lo que
impidi6 la articulacién con el referente del INS de manera oportuna para el seguimiento adecuado de
estos contactos en las entidades receptoras.

- Debido a las deficiencias operativas identificadas durante el proceso de intervencién, la informacion
suministrada no cumple con los criterios minimos de calidad exigidos para la gestién del evento.

COMPONENTE DE SALUD MENTAL
SISS NORTE

Agosto 2025
G3-2 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO
- Subactividad 6: El consolidado del SISVECOS no coincide entre los envios y el del SIVIM no incluye
datos de la segunda quincena.
- Subactividad 15: Los cruces SIVIM-SISVECOS, VESPA-SIVIM, SIVELCE-SIVIGILA y SIVELCE-EEVV
presentan inconsistencias entre datos y analisis.

G10-2 - AUSENCIA DE SOPORTES
- Subactividad 12: No se presenta acta de casos descartados por SISVECOS.
- Subactividad 28: No se presentan soportes de las 2 unidades de analisis

Septiembre 2025
G3-2 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO
- Subactividad 6: El consolidado del SISVECOS no coincide entre los envios.
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- Subactividad 23: El conteo de los consentimientos no concuerda con el nimero de IEC soportadas ni
con lo ejecutado en el informe de gestion.

G10-2 - AUSENCIA DE SOPORTES
- Subactividad 12: No se presenta acta de casos descartados por SISVECOS.

SISS SUR

Agosto 2025

G1 - INCUMPLIMIENTO UNIDAD BASE DE COSTEO por no pago de:
- 5,77 horas adicionales a Técnico 3.
- 5,77 horas adicionales a Técnico 3.

SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025

G3-2 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO

Subactividad 27: Firma de participacion de la lider de salud mental en 2 reuniones de soporte técnico a
UPGD/UI desarrolladas en la misma fecha y hora

144 - Investigaciones epidemiolégicas de eventos prioritarios en salud mental
SISS NORTE

Agosto 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 13 IEC: 5 IEC SIVIM, 6 IEC SISVECOS y 2 IEC SIVELCE

Septiembre 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 10 IEC: 3 IEC SIVIM, 6 IEC SIVELCE y 1 IEC VESPA.

Los principales hallazgos se centran en inconsistencias entre IEC y canalizacién, uso de formato de remision
en lugar de ficha SIRC (o canalizacién por correo), no concordancia de fechas entre la IEC y el aplicativo/base,
no intervencion integral en casos que cumplen criterio, diligenciamiento incorrecto/incompleto de formatos y no
correspondencia entre el evento notificado y el caso soportado en la IEC.

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 14 IEC: 7 IEC SIVIM, 4 IEC SISVECOS, 2 IEC SIVELCE y 1
IEC VESPA.

Septiembre 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 13 IEC: 6 IEC SIVIM, 6 IEC SISVECOS y 1 IEC SIVELCE.

Los principales hallazgos se centran en inconsistencias entre IEC y canalizacion, no concordancia de variables
entre subsistemas en intervencién integral, diligenciamiento incorrecto/incompleto de formatos, falta de
consistencia interna en la informacién de la IEC, no intervencion integral en casos que cumplen criterio, no
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concordancia de fechas entre la IEC y el aplicativo/base, y no canalizaciones.

G1 - INCUMPLIMIENTO UNIDAD BASE DE COSTEO por no pago de:
- 102 horas a Profesional Universitario 1.

SISS SUR

Agosto 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 5 IEC: 1 IEC SIVIM, 1 IEC SISVECOS y 3 IEC SIVELCE.

Septiembre 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 5 IEC: 3 IEC SIVIMy 2 IEC SIVELCE.

Los principales hallazgos se centran en inconsistencias entre IEC y canalizacién, no concordancia de fechas
entre la IEC y el aplicativo/base, falta de consistencia interna en la informacion de la IEC, diligenciamiento
incorrecto/incompleto de formatos, y no canalizaciones.

G1 - INCUMPLIMIENTO UNIDAD BASE DE COSTEO por no pago de:
- 184 horas a Profesional Universitario 1.
- 1 hora adicional a Profesional Universitario 1.

SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 5 IEC: 5 IEC SIVIM.

Septiembre 2025
G3 - INCUMPLIMIENTO ANEXO TECNICO en 7 IEC: 6 IEC SIVIM y 1 IEC SISVECOS.

Los principales hallazgos se centran en inconsistencias entre IEC y canalizaciéon, no activacién de rutas
intersectoriales, y diligenciamiento incorrecto/incompleto de formatos

COMPONENTE DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA Y SALUD MATERNO INFANTIL
Producto 96 y 97 Gestion de la informaciéon del componente SSR 'Y SMI
SISS SUR

Septiembre 2025

G3-2 Actividad 2 - Subactividad 2 - Liderazgo, gestién y seguimiento de la VSP para los eventos de SSR y
salud materno infantil; dado que no se evidenciaron acciones de seguimiento, monitoreo y verificacién de las
IEC de los eventos de morbilidad y mortalidad a fin de garantizar la calidad y la oportunidad de las actividades y
el cumplimiento de las especificaciones descritas para el producto en la ficha técnica y en los protocolos.

G1 - La Subred no soporté el pago de 184 horas certificadas como regulares por el perfil de Técnico 2. La
subred informé que el pago no se ha efectuado porque el contratista no presentado los soportes de paz y salvo.
100 - Investigaciones epidemiolégicas de campo de alto impacto para eventos de salud materno
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perinatal en la Subred Norte, Centro Oriente, Sur y Sur Occidente
SISS NORTE

Septiembre 2025
G3-2 - Se afectd (1) IEC de un total de (22) por inconsistencias en la fecha de visita en campo en los diferentes
soportes que componen la intervencion.

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
G3-2 - Se afectd (1) IEC de un total de (11) por inconsistencias en la fecha de visita en campo en los diferentes
soportes que componen la intervencion.

SISS SUR

Agosto y septiembre 2025

G3-2 - Se afectaron con glosa (22) IEC de un total de (47) reportadas en el periodo por hallazgos de no
oportunidad en los tiempos de respuesta por evento, inconsistencias en las fechas de la visita en campo,
seguimiento no adecuado a los tratamientos de los casos con sifilis congénita y VIH gestantes, cargues no
oportunos de los informes de IEC en el Drive Distrital y familiogramas y férmulas obstétricas que no
representaban el grupo familiar y los antecedentes de los casos.

SISS CENTRO ORIENTE

Septiembre 2025

G3-2 - Se afectaron (3) IEC de un total de (23) por inconsistencias en los familiogramas y seguimientos a los
tratamientos de sifilis gestacional.

101 - Unidades de andlisis de eventos de interés en salud publica Norte y Sur Occidente _ SSR SMI
SISS NORTE

Agosto 2025

G3-2 - Se identificaron hallazgos en calidad en el acta final de (1) unidad de analisis - Mortalidad neonatal y
perinatal, donde los datos basicos del caso y del evento no correspondian al analizado.

SISVAN

135 -136 -137 Gestion de informacion del componente SISVAN

SISS NORTE

Agosto 2025

G8 — Planes de mejoramiento Se evidencié incumplimiento en la implementacion de las acciones propuestas
en el plan de mejoramiento solicitado para el producto, asi como en los soportes presentados por la Subred
para sustentar la actividad planteada en el ciclo PVH. La subred no presenté soportes que permitieran dar
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cumplimiento al objetivo planteado en (1) accién de mejora.
SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025

G3-2 Actividad 1 - Asistencia técnica integrales a UPGD que conforman la red de operadores de la vigilancia en
salud publica. Subactividad 3 - Monitoreo al cumplimiento de las acciones de mejora establecidas a las UPGD:
se identificaron hallazgos de calidad en dos (2) monitoreos a planes de mejoramiento de cuatro (4) reportados
en el periodo, donde no se identificaron las acciones desarrolladas por las UPGD para evaluar el cumplimiento
de estas. Asi mismo, se encontraron inconsistencias en los periodos de seguimiento a las actividades. UPGD
VIRREY SOLIS IPS LAS AMERICAS y UPGD CENTRO MEDICO KENNEDY BOMBEROS.

Septiembre

G10-2 - Actividad 6 - Seguimiento telefénico a casos de recién nacido BPN 2000 gr a 2500 gr a término.
Subactividad 3 - Envio de la base de datos al nivel central: se identifico la ausencia de soportes de tres (3)
seguimientos telefonicos a los casos de nacidos vivos a término de (90) reportados a nivel central a través de la
matriz de metas mensual.

138 - Seguimiento a las atenciones brindadas y orientaciones en alimentacion a los menores de 5 afnos
con diagnésticos de RIESGO DE DNT AGUDA y DNT AGUDA y caracterizaciones a las gestantes
notificadas al SISVAN en las Subredes

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
G1 - la Subred no soporté el pago de 64 horas certificadas como regulares por el perfil de Universitario 2.

SUBSISTEMA TRANSMISIBLES

112- Gestion de la informacion del componente Transmisibles - Subred Norte y Sur Occidente / 113-
Subred Centro Oriente / 114- Subred Sur.

SISS NORTE

Agosto 2025
G3-2 Se evidencio en el Drive IEC SDS cargue extemporaneo de soportes en 20 IEC, de las cuales 16 IEC
fueron efectivas y 4 fallidas y se evidencia envio inoportuno del informe de IEC fallidas.

Septiembre 2025

G3-2 - Se evidencid cargue extemporaneo e incompleto de 18 IEC, de las cuales 7 corresponden a IEC fallidas,
6 IEC sin carpeta ni soportes, 5 IEC fueron efectivas; se identificé envio inoportuno del informe de IEC fallidas y
se evidencio que la Subred no realizo la convocatoria de la totalidad de los lideres del proceso VSP a la mesa
SIVIGILA — Transmisibles.

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
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G3-2 Se evidencié cargue extemporaneo de 6 IEC correspondiente a IEC efectivas

Se evidencié inconsistencias en el informe BAC mensual correspondiente al producto 115- Acciones de
contencion mediante bloqueos, ya que se reportd un total de 98 bloqueos, sin embargo, en el informe de
gestion y en lo soportado en medio fisico corresponde a 116. Adicionalmente en el mismo informe, se evidencio
inconsistencias con relacion al reporte de los bloqueos dado que 1 bloqueo fue registrado como efectivo siendo
fallido.

La Subred no presentd soporte de envié mediante correo electrénico de retroalimentacion del cruce de base y
envio de listado de casos sin muestras evento 345 a Hospital Pediatrico Tintal.

SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025

G3-2 Envio de la informacién consolidada de las salas ERA correspondiente a la semana 32 se realizé en
fecha 12/08/2025 a las 15:39 horas, siendo en hora posterior a lo que menciona el lineamiento “...con fecha de
envio los martes antes de las 3:00 pm.

115 —Acciones de Contencion Mediante Bloqueos
SISS SUR

Agosto 2025
G1 - No se evidencié el pago de 91 horas regulares del perfil técnico 1.

124 - Investigaciones epidemioldgicas de campo de alto impacto para eventos transmisibles Subred
Norte, Centro Oriente y Sur. 125-Subred Sur Occidente.

SISS NORTE

G3-2
Agosto 2025
G3-2 - Se identifico inconsistencias en 8 IEC

Septiembre 2025
G3-2 - Se identifico inconsistencias en 7 IEC

Los principales hallazgos se describen a continuacioén:

- Informacion no correspondiente al caso investigado (hombre, seguimiento a contactos)

- |IEC sin registro de BAC, MRCV, analisis de la BAC.

- |IEC sin seguimiento a contactos (evento 535, 730, 710, 800)

- |IEC sin diligenciamiento de la descripcion del evento, familiograma, cierre, seguimiento a contactos,
censo de lugares visitados.

- Recomendaciones que no corresponden al evento investigado.

- En IEC que corresponde a contacto estrecho de caso positivo no se diferencia la informacion del
usuario investigado en cuanto a edad, antecedentes clinicos, ficha de notificacion, contactos, 2
carpetas marcadas con diferente nombre que contienen los mismos soportes.
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- Quimioprofilaxis sin soporte de consentimiento informado

- No cumple con el tiempo de seguimiento establecido en la ficha técnica para caso positivo evento 880
(dia1y7)

- Ficha de notificacién sin precritica ni diligenciamiento de la variable toma de muestra (evento 730)

G10 - Durante el seguimiento retrospectivo no se soportd la carpeta ni los documentos establecidos en el
anexo técnico EPV cargados en el drive de SDS, asi como los soportes que evidencien la realizacion de la IEC,
evento 800.

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
G1- No se evidencié el pago de 7 horas regulares del perfil profesional especializado 4, del producto 125.

Agosto 2025
G3-2 - Se identifico inconsistencias en 4 |IEC

Septiembre 2025
G3-2 - Se identifico inconsistencias en 10 IEC

Los principales hallazgos se describen a continuacién:

- IEC sin familiograma, cierre del evento, seguimiento a contactos, censo de lugares visitados, Bloqueo,
ni cargue de soportes en el drive de SDS.

- |IEC sin descripcion del evento, BAC que no corresponde al caso investigado.

- Evento 730 - Ficha de natificacion e IEC sin registro de toma de muestra, en el cierre de la IEC se
registré como caso positivo, con resultado de laboratorio negativo.

- Informacion de IEC en el MRCV no concordante con la informacién del soporte fisico del bloqueo,
informacion de BAC IEC no concordante con SIS de menores.

- Evento 800 sin seguimiento a contactos.

- Evento 880 el seguimiento en caso positivo se realizé solo dia 1y 7, el formato de seguimiento no es el
establecido en la caja de herramientas.

SISS SUR

Agosto 2025
G3-2 - Se identifico inconsistencias en 6 IEC

Septiembre 2025
G3-2 - Se identificd inconsistencias en 4 IEC

Los principales hallazgos se describen a continuacion:
- No concordancia en la IEC entre el MRCV con la informacién del soporte fisico del bloqueo.
- El seguimiento a contactos no cumple con el tiempo establecido en la ficha técnica para caso positivo
(evento 880)
- |IEC sin seguimiento a contactos, se cerré el evento sin resultado de laboratorio, cargue de soportes
tardio respecto a la notificacion del evento.
- Censo de lugares visitados no se realizé de acuerdo con los tiempos establecidos en la ficha técnica.
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Septiembre 2025
G1 - No se evidenci6 el pago de 368 horas regulares del perfil profesional especializado 4, distribuido en dos
contratistas.

126- Investigaciones epidemioldgicas de campo de control para eventos transmisibles Subred Norte,
Centro Oriente y Sur Occidente

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025

G3-2 - Se evidencié inconsistencias en 1 IEC del evento Meningitis, el encabezado del seguimiento a contactos
no corresponde al caso investigado.

G1 - No se evidenci6 el pago de 46 horas regulares del perfil profesional universitario 2.
SUBSISTEMA DE NO TRANSMISIBLES

130, 131, 132 - Gestion de la informacion del componente No Transmisibles - Subred Norte (c6digo 130)
y Subredes Centro Oriente, Sur Occidente (c6digo 131) y Sur (cédigo 132).

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025

G3-2 - Hallazgo en 2 AT de Huérfanas presentaron inconsistencias: el soporte presentado de lista de chequeo
tiene fecha diferente a la del acta.

SISS NORTE

Agosto 2025

G3-2 - Se evidencia hallazgo en 1 asistencia técnica de la Localidad Usaquén: En los soportes de la asistencia
técnica de Enfermedades Huérfanas realizada a Fundacion Neumolégica Colombiana, no es concordante las
fechas de realizacion registrada en cronograma y tablero de control con los demas soportes.

G1 - No se evidencio6 el pago de Un (1) perfil Profesional universitario 2: correspondiente a 175 horas regulares.
133 - Investigacion Epidemiolégica de Campo — No Transmisibles

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025

G3 - Se evidencia que en una IEC de la localidad de Kennedy dentro del relato indica que los sintomas
iniciaron en octubre de 2025, y la IEC se realizé el 12 de agosto de 2025.

SISS NORTE

Septiembre 2025
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G3 - Hallazgos en 2 IEC para el componente No Transmisibles:

1 IEC de la localidad de Engativa para el subsistema SISVESO: no es concordante el numero de identificacion
registrado en el formato de IEC con el registrado en la base de IEC.

1 IEC de la localidad de Suba para el subsistema SIVISTRA: no es concordante la sustancia quimica a la cual
esta expuesto el trabajador en el soporte fisico con relacion a lo registrado en la base de quimicos.

EEVV
146 - Asistencia técnica de las UPGD que conforman la red de Estadisticas Vitales
SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025
G10-2 Se evidencié ausencia de soportes en 1 AT.

147 - Evaluacion y verificacién en las asistencias técnicas de la Cabalidad y los diferentes procesos de
EEVV

SISS NORTE

Septiembre 2025
G1 No se evidencio el pago de Un perfil profesional universitario 1: correspondiente a 178 horas regulares.

SIVIGILA

105 - Asistencia técnica a UPGD que conforman la red de operadores de la vigilancia en salud publica,
con abordaje de hasta 4 subsistemas.

SISS NORTE

Agosto 2025

G3- Gonzalo Franco Ramirez (localidad de Usaquén): no concordancia de la informacion registrada en la lista
de chequeo del subsistema SIVIGILA frente al cierre temporal y las SE objeto de verificacion, no realizacion de
la asistencia técnica en el mes de reapertura 0 maximo en el siguiente mes, aplicacion de la lista de chequeo
del subsistema SIVIGILA y Transmisibles en el mismo horario y no envio a SDS del acta de seguimiento que
soporta el cierre temporal de la UPGD en la SE23 y SE24.

Septiembre 2025
G1- No pago de treinta (30) horas regulares ejecutadas por un (1) PE4.

106 - Asistencia técnica a UPGD que conforman la red de operadores de la vigilancia en salud publica,
con abordaje de mas de 4 subsistemas.

SISS NORTE

Septiembre 2025
G1 - No pago de treinta y tres (33) horas regulares ejecutadas por un (1) PE4
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SISS SUR

Agosto 2025

G3 - Virrey Solis IPS Candelaria / Virrey Solis IPS SA Ensuefio (localidad de Ciudad Bolivar): error en lista de
chequeo del subsistema SIVIGILA de los eventos con hallazgos de georreferenciacion; ausencia de
diligenciamiento de la lista de chequeo integral del subsistema Cronicos; no concordancia de los eventos
verificados y con hallazgos de georreferenciacion en lista de chequeo del subsistema SIVIM; no registro en el
acta de cierre de los compromisos anteriores de todos los subsistemas y acta de cierre con error en la fecha de
realizacion de la asistencia técnica y en el puntaje del subsistema Crénicos y SIVELCE.

SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025

G3 - Asistir Salud SAS Quiroga (localidad de Rafael Uribe Uribe): no descripcion en lista de chequeo del
subsistema SIVIGILA de los eventos con hallazgos de georreferenciacién, de los eventos ajustados
tardiamente y de los eventos pendientes por laboratorio; no concordancia de los eventos notificados en lista de
chequeo del subsistema SIVIGILA, Transmisibles y Crénicos; no afectacion en lista de chequeo del subsistema
Crénicos del puntaje ante la inoportunidad del evento notificado, no descripcion de las acciones implementadas
por la UPGD para subsanar la inoportunidad presentada y no seguimiento al plan de mejora acorde con lo
registrado en lista de chequeo; error en acta de cierre de la fecha de la asistencia técnica y de solicitud de plan
de mejora.

107 - Asistencia técnica a las Unidades Informadoras - Ul, que conforman la red de operadores de la
vigilancia en salud publica.

SISS NORTE

Septiembre 2025

G10 - Por informe de gestion se reportaron como ejecutadas tres (3) asistencias técnicas por el componente
Salud Mental (producto 107-2), sin embargo, durante el seguimiento retrospectivo se soportaron dos (2)
asistencias.

SISS SUR OCCIDENTE

Septiembre 2025

G1
- No pago de veinticinco (25) horas adicionales ejecutadas por un (1) PU2.
- No pago de cinco (5) horas adicionales ejecutadas por un (1) PU2.
- No pago de tres (3,08) horas adicionales ejecutadas por un (1) PU2.

SISS SUR

Septiembre 2025

G3 - Guillermo Delgadillo Ubaque (localidad de Tunjuelito): error en la fecha registrada en el acta del
subsistema SIVIGILA; no concordancia de la informacion de la BAI con lo registrado en el acta y error y/o
ausencia de diligenciamiento de variables en el archivo en formato Excel que da cuenta del consolidado de la
BAI.
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108 - UPGD y Ul incrementadas en los diferentes subsistemas de la vigilancia en salud publica.
SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
G10 - Por informe de gestién se reportaron como ejecutadas doce (12) visitas, sin embargo, durante el
seguimiento retrospectivo se soporté exclusivamente una (1) visita de la localidad de Puente Aranda.

Septiembre 2025
G1 - No pago de cinco (5) horas adicionales ejecutadas por un (1) PU2.

G3 - APH Salud Mental (Gestor AMED) (localidad de Kennedy): no inclusion del pantallazo del REPS en el acta
del componente Salud Mental, no solicitud de notificacion de eventos identificados en la BAI y ausencia y/o
error en el diligenciamiento de variables de la encuesta a potenciales operadores.

SISS SUR

Septiembre 2025

G3 - Carlos Raul Gutiérrez Barrero (localidad de Ciudad Bolivar): error en acta del subsistema SIVIGILA frente
a los motivos de la visita al prestador, numero de RIPS procesados en la BAl y numero de RIPS con
diagnésticos compatibles con EISP; no justificacion en el acta del porque la BAI se realiza sin incluir el mes de
agosto de 2025; formato encuesta a potenciales UPGD — Ul con error en el cédigo de habilitaciéon; no
seguimiento a la SE45 de los eventos pendientes por notificar e identificados en la BAI y formato de
caracterizacion UPGD — Ul Datos basicos con error en la variable “Teléfono” y “Fecha inicio de actividades”.

108 - UPGD y Ul incrementadas en los diferentes subsistemas de la vigilancia en salud publica.
SISS SUR

Septiembre 2025

G3 - Colegio Cofraternidad San Fernando Sede A (localidad de Ciudad Bolivar): envio de correo electrénico de
programacion del componente Salud Mental cinco (5) dias antes de la visita; no concordancia en acta de las
sedes abordadas acorde con correo electronico remitido a SDS; no realizacién de BAI ni descripcion de los
eventos hasta la fecha notificados o los motivos que justifiquen por qué no se incluye su registro en el formato
de encuesta a potenciales UPGD o Ul y ausencia de diligenciamiento de variables en el formato de
caracterizacion UPGD — Ul Datos basicos.

G3 - Colegio Cofraternidad San Fernando Sede C (localidad de Ciudad Bolivar): envio de correo de
programacion del componente Salud Mental cinco (5) dias antes de la visita; error de sede a intervenir en
correo electronico de programacién; no concordancia de la variable “Fecha de inicio de actividades” en acta y
formato de caracterizacion UPGD — Ul Datos basicos; no realizacién de BAI o descripcion de los motivos que
justifiquen por qué no se incluye su registro en el formato de encuesta a potenciales UPGD o Ul y ausencia de
diligenciamiento de variables en el formato de caracterizaciéon UPGD — Ul Datos basicos.

109 /110 /111 - Gestion de la informacion del componente SIVIGILA.
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SISS NORTE

Septiembre 2025
G1
- No pago de setenta (70) horas regulares ejecutadas por un (1) PE4.
- No pago de diez (10) horas ejecutadas por el perfil de PE4 que permitan justificar la diferencia entre la
meta reportada como ejecutada en el informe de gestion y la meta soportada a través del aplicativo de
talento humano y el pago de honorarios.

- No respuesta al correo remitido desde SDS el 22/09/2025, con la verificacion de la pertinencia de
reclasificacion de veintinueve (29) prestadores.

- Noinclusidn en respuesta dada el 16/10/2025 a SDS de la pertinencia o no de la reclasificacion de tres
(3) prestadores.

SISS SUR OCCIDENTE

Agosto 2025
G1 - No pago de setenta y cuatro (74) horas adicionales ejecutadas por un (1) PE4.

Septiembre 2025
G1 - No pago de cincuenta y ocho (58) horas adicionales ejecutadas por un (1) PE4.

G3-2 - Inoportunidad en el envio de las ampliaciones de septiembre de 2025.

155 - Gestion administrativa y de seguimiento del componente de la vigilancia en salud publica -
Fortalecimiento AT publicas a Subredes.

SISS CENTRO ORIENTE

Agosto 2025
G3-2
- Asistencia técnica a la UPGD USS Meissen / Unidad de Servicios de Salud Meissen: no concordancia
en el nombre de la UPGD registrado en cronograma y tablero de control; no concordancia del periodo
evaluado en la lista de chequeo del subsistema SIVIGILA y no concordancia de los eventos 550, 549,
215 y 850 notificados en lista de chequeo del subsistema SIVIGILA y SSR.
- Monitoreo a la UPGD critica Los Alpes USS SCO San Cristobal / Unidad de Servicios de Salud los
Alpes: no se evidencia el medio por el cual se realizé la solicitud de ajustes de las fechas del plan de
mejora del subsistema SISVAN y plan de mejora que no reporta dicho ajuste.

Tras finalizar la relacién discriminados por subsistema, subred y mes, se procede con la socializacién de
seguimiento a planes de mejora:

HALLAZGOS EN SEGUIMIENTO

SUBRED CODIGO SUBSISTEMA PRODUCTO RETROSPECTIVO Y/O CAMPO

Gestiéon de la informacién de la
SUR Vigilancia Comunitaria - Subred
OCCIDENTE 140 VEBC Norte, Centro Oriente, Sur

Occidente y Sur

Se realizé seguimiento al plan de mejoramiento
el cual quedd con una actividad en estado
“cerrado”




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

SECRETARIA DE SALUD

DESARROLLO Y FORTALECIMIENTO ORGANIZACIONAL
DIRECCION PLANEACION INSTITUCIONAL Y CALIDAD
SISTEMA DE GESTION

CONTROL DOCUMENTAL

ACTA DE REUNION

Cadigo:

SDS-DFO-FT-001

Version:

1

Elaborado por: Alvaro Amado Camacho / Revisado por: Samir Andrés Salazar / Aprobado por: Luz Angela Manquillo Erazo

Asistencia técnica a UPGD que
conforman la red de operadores

Se realiz6 seguimiento a las acciones del plan
de mejora instaurado en el ciclo No. 3 (abril a

NORTE 105 SIVIGILA y de la vigilancia en salud publica, | mayo de 2025), las cuales, cumplieron a
Salud Mental . : . .
con abordaje de hasta 4 | satisfaccion y por ende, el plan de mejora,
subsistemas. quedo en estado “cerrado”.
) . . Se realiz6 seguimiento a las acciones del plan
Asistencia  técnica a las ) . . .
Unidades Informadoras - Ul. que de mejora instaurado en el ciclo No. 3 (abril a
NORTE 107 Salud Mental - d mayo de 2025), las cuales, cumplieron a
conforman la red de operadores ; s .
. . L satisfaccion y por ende, el plan de mejora,
de la vigilancia en salud publica. Y "
quedo en estado “cerrado”.
Se realiz6 seguimiento a las acciones del plan
UPGD y Ul incrementadas en los | de mejora instaurado en el ciclo No. 3 (abril a
NORTE 108 SIVIGILA diferentes subsistemas de la | mayo de 2025), las cuales, cumplieron a
vigilancia en salud publica. satisfaccién y por ende, el plan de mejora,
quedo en estado “cerrado”.
Asistencia técnica a UPGD que | Se realizdé seguimiento a las acciones del plan
SIVIGILA, ) . . .
. conforman la red de operadores | de mejora instaurado en el ciclo No. 3 (abril a
SUR Transmisibles, . . g .
105 . de la vigilancia en salud publica, | mayo de 2025), las cuales, cumplieron a
OCCIDENTE Cronicos y Salud . ; s .
con abordaje de hasta 4 | satisfaccion y por ende, el plan de mejora,
Mental . « »
subsistemas. quedo en estado “cerrado”.
. . - Se realiz6 seguimiento a las acciones del plan
Asistencia técnica - a - las de mejora instaurado en el ciclo No. 3 (abril a
SUR 107 SIVIGILA 'y Unidades Informadoras - Ul, que mavo Jde 2025), las cuales curﬁ lieron a
OCCIDENTE Salud Mental conforman la red de operadores y g ' ' P .
. . - satisfaccion y por ende, el plan de mejora,
de la vigilancia en salud publica. Y "
quedo en estado “cerrado”.
. o Se realizd seguimiento a las acciones
SIVIGILA, Asistencia técnica a UPGD que “Verificar” y “Actuar” del plan de mejora
. conforman la red de operadores | . .
Transmisibles, . . . instaurado en el ciclo No. 2 (febrero a marzo de
SUR 106 . de la vigilancia en salud publica, . . W
Cronicos y Salud ) ) 2025), las cuales, cumplieron a satisfaccion y
con abordaje de mas de 4 .
Mental ) por ende, el plan de mejora, quedo en estado
subsistemas. « »
cerrado”.
. . . Se realiz6é seguimiento a la accién “Actuar” del
Asistencia técnica a las . . .
Unidades Informadoras - Ul. que plan de mejora instaurado en el ciclo No. 2
SUR 107 Salud Mental - d (febrero a marzo de 2025), las cuales,
conforman la red de operadores . . L
. . - cumplieron a satisfaccion y por ende, el plan de
de la vigilancia en salud publica. X b N
mejora, quedo en estado “cerrado”.
Asistencia técnica a UPGD que o - .
Se realiz6 seguimiento a las acciones del plan
SIVIGILA, conforman la red de operadores ) . . .
. L . g de mejora instaurado en el ciclo No. 3 (abril a
CENTRO 105/ 106 Transmisibles, de la vigilancia en salud publica, mayo de 2025), las cuales, cumplieron a
ORIENTE Cronicos y Salud | con abordaje de hasta 4 y "l ' ' plero!
. . satisfaccién y por ende, el plan de mejora,
Mental subsistemas y mas de 4 Y "
. quedo en estado “cerrado”.
subsistemas.
Gestion administrativa y de | Se realizé seguimiento a la accion “Actuar” del
CNTRO || sy e e e | e o oo
ORIENTE Transmisibles 9 P : ’

Fortalecimiento AT publicas a
Subredes.

cumplieron a satisfaccién y por ende, el plan de
mejora, quedo en estado “cerrado”.

Para finalizar se consulta a la referente distrital si esta de acuerdo con la socializacién presentada,
manifestando su conformidad.
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COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA
Remitir acta de la reunllon.de socializacién de Daniela Maria Camelo Puente 28/11/2025
hallazgos a referente distrital
REVISION Y APROBACION DEL ACTA |
. DIRECCION/
No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO OFICINA/ ENTIDAD FIRMA
Jennifer Carolina Garcia jc1garcia@saludcapital. | 3115391080 Subdireccion de D —
1 Sarmiento gov.co Vigilancia en Salud
Publica
Briggitte Luzden Rey Herrera | Blrey@saludcapital.gov | 3133501533 Direccion de Salud
2 .co Colectiva ﬁ)«ﬁllﬁ
Daniela Maria Camelo Puente | dmcamelo@saludcapit | 3002506034 Subdireccion de
3 al.gov.co Determinantes en Danela Condlo Redfe
Salud
ASISTENTES

Anexo listado de asistencia SDS-DFO-FT-004.

Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de asistencia a
reuniones SDS-DFO-FT-004, segun lo establecido en el lineamiento de Actas de Reunion.

Evaluacién y cierre de la reunion

¢ Se logroé el objetivo?

Observaciones (si aplica)

Si (X) No ()

No aplica

* Se podran incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.
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Tema: Socializacion de hallazgos de sequimiento retrospectivo para el periodo agosto y septiembre 2025, de la gestion en los niveles
meso Yy micro de la salud publica del proceso vigilancia en salud publica Fecha: 28 de noviembre de 2025

Hora Inicio: 7:30 am Hora Fin: 8:30 am Lugar: plataforma Teams

ENTIDAD O - 5
No NOMBRE DEPENDENCIA CARGO TELEFONO CORREO ELECTRONICO FIRMA
1 SDS - Direccién salud Profesional
Margarita Maria Duarte Orjuela Colectiva especializado 3173193301 Mmduarte@saludcapital.gov.co Margarita Duarte
2 Direccién de Acciones Profesional
Slenavy Meneses Guzman Colectivas Especializado 3002174211 s1meneses@saludcapital.gov.co Slenavy Meneses Guzman
3 Profesional
Mabel Lizcano Ortega SDS -DSC especializado 3007941028 MRLizcano@saludcapital.gov.co Mabel Lizcano Ortega
4 Subdireccion Profesional
Andrea Palacios Sandoval Determinantes en Salud Especializado 311 892 8308 A1palacios@saludcapital.gov.co Andrea Palacios Sandoval
5 Subdireccion de Profesional
Jennifer Garcia Vigilancia en salud especializado 3115391080 jc1garcia@saludcapital.gov.co Jennifer Garcia
6 Direccioén de salud Profesional
Yudy Cusva Verdugo colectiva especializado 3218097391 Yycusva@saludcapital.gov.co YUDY CUSVA VERDUGO
7 Profesional
Daniela Maria Camelo Puente SDDS - SDS especializado 3002506034 dmcamelo@saludcapital.gov.co Daniela Camelo
8 Direccién de Salud Profesional
Adaluz Gémez Hernandez Colectiva especializado 3163293581 a3gomez@saludcapital.gov.co Adaluz Goméz
9 Subdireccion de Profesional
John Alejandro Molina Rincén Determinantes de Salud Especializado 3204483607 jamolina@saludcapital.gov.co Alejandro Molina
10 Briggitte Luzden Rey Herrera SDS DSC Lider equipo apoyo 3133501533 blrey@saludcapital.gov.co Briggitte Rey
a la Supervisién
11
12
13
14
15
16

Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunién segun lineamiento de Actas de Reunién.
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