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INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO N° S8-CD-CI-1050-2025

Informe Parcial __X__ 7 No. Del Informe 4 Informe Final

Periodo del Informe: Del 22,02.2026 hasta el 17.03.2026

Fecha en ia que se rinde el informe ; 21.04.2026

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO

Contratista: E.S.E HOSP|TAL SALAZAR DE VILLETA

NIT/C.C.: 8600159292

Supervisor: RICARDO ALBERTO PORRAS LOPEZ

O e SRR O oFsToN v Rt

EJECUTAR Eh PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

. . DEPARTAMENTAL EN CO DE LA ESTRATEGIA DE
Objeto del Contrato o Convenio: ATENCION PRIMARIA EN SALUD CON LA EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA.

Fecha de Suscripeion de Contrato o Convenio: [07.11.2025

Fecha de Inicio del Contrato o Convenio 14.11.2025
Certificado de Disponibilidad Presupuestal 7100067677, 7100074415
Registro Presupuestal 4600032573, 4700013741
Valor inicial del Contrato o Convenio $1,011,357,552
Adicién $0
| Vigencia Futura $590,486,912
Pasivo Exigible 30
Valor Total del Contrato $1,011,357,552
Plazo de Ejecucion Inicial 8 MESES Y 2 DIAS © 30.06.2028
Prorroga No. 0
Plaza de Ejecucion Final BMESES Y 2 DIAS 0 30.06.2026

Fecha De Terminacion del Contrato o Canvenio |15.07.2026

Suspension { segun aplique) NO

Fecha De suspensién (si se llevé a cabo)

Fecha De reinicio (si se llevo a cabo)

Cesién / Terminacion Anticipada NC
Aseguradora _ POSITIVA
Garantia de Cumplimiento N/A
Pdliza de Responsabilidad Givil N/A
Extracontractual

2. DESCRIPCION DETALLAQ@E&E&A%S A&Ci;lVlDADES DESARROLLADAS:

Porcentaje de avance; 44% Cﬂ_}@

Obligacién 1. Cumplir con el objeto del presente contrato con.las obligaciones frente al sistema de Seguridad Social
Integral y parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar, SENA, e ICBF) y afiliacién a riesgos laborales cuando a ello
hubiere lugar de conformidad con la ley 1562 de 11 de julio de 2012, asi mismo debe cumplir con lo establecido en &l
Decreto 1072 de 2018 y la resolucién 0312 de 2019 en materia de Seguridad y Salud en el trabajo.
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La ESE cumple con el desarrollo de las actividades de cada periil segtin descrita en anexo técnico de la sigulente manera:

ENTORNO HOGAR
Municipios: Villeta
Numero de auxiliares: ANDREA SUAREZ

Actividad 1: Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacion
(Survey 123 y SI-APS) en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud,
orientando a Ja familia y realizando la canalizacidn pertinente,

Evidencias: 1. Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacion
familiar de acuerdo al microterritorio asignade a cada auxiliar de enfermerfa, que contenga informacién compieta de los
hallazgos encontrados en la visita, Ja cual sera objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato.
Esta evidencia esta sujeta a revision de la veracidad del dato, con implicacian LEGAL POR FALSEDAD EN DOCUMENTO
PUBLICO 2. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por cada persona
que accede a la base de datos en las ESEs. 3. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE
CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciado por funcionarios g contraiistas de las ESEs que acceden a
las bases de datos y registran la informacion, 4. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE
REGISTRA INFORMACION EN LA HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, ‘para diligenciar previo al
inicio del registro de la informacion por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el entorno hogar. Para la tercerd entrega
se deberan realizar solamente 8 caracterizaciones y o seguimientos.

Se flevaron a cabo visitas domiciliarias en el entorno hogar de la vereda San Isidro, reaiizando la caracterizacién de las
familias mediante el diligenciamiento de la Ficha de Caracterizacion a través de las plataformas Survey 123 y S| APS.
Durante el proceso, se identificaron y valoraron los riesgos sociales, ambientales y de salud presentes en cada familia,
efectuando un analisis integral de las condiciones habitacionales y del estado general de sus integrantes.

En la comunidad se identificaron tres personas con diagnéstico de diabetes, guienes cuentan con sus controles médicos
actualizados. Asimismo, se evidenciaron seis personas con hipertension arterial, de la misma manera con controles
trimestrales al dia. También se encontré una persona con discapacidad, quien no dispone del respectivo certificado por lo
tanto se realiza su proceso para obtener dicho certificado, Ante estas situaciones, se brindé orientacion sobre el mangjo
adecuado y la importancia del seguimiento continuo, ademdés de realizar la correspondiente remistdn a ios servicios de
salud e instituciones pertinentes,

En total, se realizaron 26 caracterizaciones efectivas, fortaleciendo el proceso de seguimiento y favoreciendo
intervenciones oportunas en la comunidad.

Observacion: En el cargue se evidencia 26 caracterizaciones, donde algunas se cargan fuera de la fecha de corte, pero
por temas de incapacidad se tiene autorizacién (indagar viviana-Dayana).

Actividad 2 Realizar la canalizacion de los usuarios, segtin los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los servicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencién requerida. Evidencias: 1. Base de datos descargada de la
plataforma AreGIS 2.Formato de canalizacién individual, 3. Instrumento de registro de canalizacion

Durante las visitas domiciliarias se efectué la canalizacion de los usuarios de acuerdo con los riesgos en salud y factores
sociales identificados, remitiéndolos a los servicios y profesionales correspondientes para garantizar una atencion integral
y oportuna,

En total, 12 personas fueron direccionadas a diferentes servicios y especialidades, entre ellos odontologia, citologia,
ecografia, cirugia general, medicina general. De estas remisiones, se hicieron efectivas 7, logrande que los usuarios
accedieran a fa atencién requerida canforme a sus necesidades &n salud.

Se entrega;

Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS

Formatc de canalizacidn individual.

Instrumento de registro de canalizacion

Observacion: Se verifica el cumplimiento de |a actividad, debidamente soportade con los reportes y evidencias requeridas.

Actividad 3 Remitir las canalizaciones que se generen desde el microterritorio asignado de manera diaria al corresponsal
en casos de otro nivel de atencion en salud y/o sociales, Evidencias: 1. formato base de canalizacién y seguimiento a la
demanda efectiva y eficiente aps 2025 2. formato de canalizacién individual a servicios de salud o sociales

Se gestiond la remision de las canalizaciones originadas en el micro territario asignado hacia el corresponsal responsable,
con el fin de garantizar la continuidad del proceso de atencién en los casos que reguieren intervencion en otro nivel de
complejidad en salud y/o en el Ambito social. Este procedimiento contempld (a elaboracién de un registro detallado por
cada caso, en el cual se consigné la informacion de la persona remitida, el riesgo identificado, el servicio o especialidad
asignada y ios antecedentes relevantes para su respectivo sequimiento.

Con ello, se asegura gue la informacién sea trasladada de manera oportuna a los profesionales competentes, facilitando la
articulacion interinstitucional y promoviendo una atencién integral y sin demoras. Ademas, esta remisidn organizada
permite fortalecer el seguimiento de los casos, identificar necesidades prioritarias en el micro territorio y optimizar la
capacidad de respuesta del sistema de salud y del sector social frente a las situaciones detectadas en ia comunidad.

Observacién: Se evidencia cumplimiento parcial en la gestién de las canalizaciones remitidas y entregables solicitados

Actividad 4 identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud pibiica, garantizando la
articulacién con la red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de la deteccion temprana, el analisis de riesgo v el
seguimiento de los eventas que puedan afectar la salud de la poblacion, ademas apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagdgico y educativo que pueda ser replicado en sus
microterritorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencion y control de las
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situaciones de interés en salud pdblica.
Evidencias: 1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029. 2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico v en Excel.

Se realizd la identificacién y notificacion oportuna de las situaciones de interés en salud pablica, en coordinacion
permanente con la red de vigilancia comunitaria, con el propésito de fortalecer la deteccion temprana, el andlisis de
riesgos y el seguimiento de posibles eventos que puedan impactar la salud de la poblacién,

Durante este proceso no se evidenciaron eventos relevantes en salud publica; no obstante, se encuentra caso de persona
con discapacidad sin ser certificada y en una situacién de vulnerabilidad la cual fue reportada de manera inmediata para
gestionar su respectivo proceso y evitar riesgos a futuro. Adicionalmente, se brindod acompafiamiento.a los miembros de la
red de vigilancia comunitaria en la elaboracion de material educativo y pedagégico, procurando qué la informacion fuera
clara, pertinente y enfocada en la promocién y prevencion. Dicho material podra ser replicado en los micro territorios,
fortaleciendo la educacién en salud y promoviendo practicas preventivas en la comunidad.

Observacion; Se evidencia el entregable requerido, dando cumplimiento a |a actividad realizada.

Actividad 5 ldentificar a la pobiacidn en general, segiin grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de
vacunacién para el cumplimiento del Programa Ampliado de. Inmunizaciones y complementario, que incluya seguimiento y
verificacion a la aplicacidn de esguemas de vacunacion completos

Evidencias: 1. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS
2. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES 3. Foto del carnet de vacunas
NOTA: en caso de no ser efectiva la canalizacién presentar e Formato de disentimiento informado PAI

Se realizd la caracterizacion familiar, evidenciando que la poblacién AIEPI cuenta con su esquema de vacunacion al diay
gue los adultes mayores tienen aplicado ef bioldgico contra Ja influenza. _

Durante la visita, se identificd dos personas gue manifestando resistencia a la aplicacion de la vacuna contra la influenza y
COVID fiebre amarilla . Frente a esta situacién, se brindé educacion personalizada sobre cada hiolagico, explicantdo su
importancia, beneficios, funcionamiento y el papel fundamental que cumplen en la prevencién de enfermedades, con el fin
de promover una decisién informada y consciente.

Estas acciones permiten fortalecer las coberturas de vacunacién en la comunidad, prevenir enfermedades
inmunoprevenibles y asegurar el acceso oportuno de los menores a los servicios de salud.

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad por medio del acta de reunién, registro fotografico y de
asistencia anexados. Adicional se anexan carnet de vacunas.

Actividad 6 Realizar caracterizacion, canalizacién, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el micraterritorio asignado, realizando también busqueda activa con lideres comunitarios y lideres de
programas sociales y de salud ubicando

Evidencias: 1. Diligenciar con calidad y veracidad la ficha de caracterizacién familiar ¥ su Kardex de gestantes hasta el
seguimiento en el puerperio, de la Gobernacion de Cundinamarca en la aplicacion Suveyl23, de la plataforma ArcGis,
marcando las canalizaciones correspondientes.

2. En caso de no encontrar personas gestantes ni puérperas, Acta de blsqueda activa con la Junta dé Accion comunal
con firmas, registro fotografico y datos de contacto. NOTA: Si la gestante no esta caracterizada en la base de datos Ficha
Familiar survey 123- Kardex de gestantes NO sera valida.

Durante el seguimiento domiciliario realizado casaa casa en la-vereda San Isidro, no se identificaron mujeres gestantes ni
en periodo de puerperio. Con el fin de confirmar esta informacion, se indagé con miembros de la comunidad y con el
presidente de la Junta de Accion Comunal, quien manifestd no tener conocimiento de casos de mujeres maternas o
puérperas en el sector al momento de la visita.

Observacion: Se evidencia acta realizada con registro fotografico y listado de asistencia.

Actividad 7 Realizar caracterizacidn, en el entorno hogar a través de la ficha AIEP! Comunitario a la poblacidn del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).
Evidencias: Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de la ficha AIEP] Comunitario a |a poblacion del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacidn y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. {desde el primer dia de nacide hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Se estan realizando visitas domiciliarias de caracterizacion familiar en la vereda San Isidro, con el proposito de identificar y
hacer seguimiento a las condiciones de safud de la poblacion. Hasta el moemento, se han identificado tres nifios
pertenecientes a la estrategia AIEPL Durante las visitas, se verificd que cuenten con sus controles de crecimiento y
desarrollo al dia y se revist el carné de vacunacidn, tomando fa respectiva evidencia para confirmar el cumplimiento de su
esquema de inmunizacidn. Asimismo, se brindd orientacion a las familias sobre la impartancia de mantener los controles
periédicos y el esquema de vacunacidn actualizado.

Oservacion: Se verifica el cumplimiento de la actividad mediante la ficha de AIEPI.

Actividad 8 Informar de acuerdo a curso de vida a las las familias visitadas, con el fin de promover la salud y la cultura del
autocuidado para la deteccién temprana de riesgos asociados a : Enfermedades prevalentes de la infancia, materno-
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia soclal, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocion de la higiene vy la salud hucal, salud en el entornoe laboral, gestién
diferencial de las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Rajzales, Palanqueros-NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
promocidn de la vacunacion en la poblacién objeto del programa ampliado de inmunizaciones — PAl y demas riesgos
identificados en el microterritorio. Evidencias: Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6
NOTA: se realizara verificacién mediante llamadas telefénicas aleatorias de acuerdo con los listados presentado
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Durante las visitas domiciliarias se desarrollaron procesos educativos dirigidos a las familias, bajo el enfoque de curso de
vida, con el propésito de fortalecer la promocion de la salud, el autocuidado y la identificacion temprana de posibles
riesgos en las diferentes etapas de la. vida.

Se abordaron teméticas relacionadas con enfermedades prevalentes de la infancia, salud materno-perinatal, salud
ambiental, salud mental y convivencia, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, estilos de vida saludables y
prevencion de enfermedades transmisibles, higiene y salud bucal, asi como salud en el entorno laboral. También se
trabajé en la gestion diferencial de poblaciones vulnerables ~—incluyendo comunidades indigenas, poblacion negra,
afrodescendiente, raizal, palenquera, ROM, personas con discapacidad, victimas del confiicto armado, poblacion
desmovilizada, reinsertada y migrante, entre otras— ademas de los deberes y derechos en salud y la importancia de la
vacunacién segun el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl). Iguaimente, se socializaron otros riesgos identificados
en el micro territorio.

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad, respaldado por los soportes del listado de asistencia y el
registro fotografico correspondiente

Observacion: En el cargue de informacién se evidencian 26:-caracterizacionas registradas. Se observa que algunas de
estas {ueron cargadas fuera de la fecha de corte establecida; sin embargo, se cuenta c6n la autorizacién correspondiente
por situaciones de incapacidad, la cual debe ser verificada con las responsables Viviana y Dayana.

Adicionalmente, én el descargue de AIEP! correspondiente al corte, no se reportan las tres fichas que fueron previamente
registradas

Obligacién 1. Cumplir con el objeto del presente contrato con las obligaciones frente al sistema de Seguridad Social
Integral y parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar, SENA, e ICBF) y afiliacion a riesgos laborales cuando a ello
hubiere lugar de conformidad con ia ley 1562 de 11 de julio de 2012, asi mismo debe cumplir con lo establecido en el
Decreto 1072 de 2018 y la resolucién 0312 de 2019 en materia de Seguridad y Salud en el trabajo.

La ESE cumple con el desarrollo de las actividades de cada perfil seglin descrito en anexo técnico de Ia siguiente manera:

ENTORNO HOGAR
Municipios: Describir municipios anexos seg(in convenio
Numero de auxiliares: BRENDA NATALIA SUAREZ

Actividad 1: Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacién
(Survey 123 y SI-APS) en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud,
orientando a la familia y realizando la canalizacion pertinente.

Evidencias: 1. Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacion
familiar de acuerdo al microterritorio asignado a cada auxiliar-de enfermeria, que contenga informacion completa de los
hallazgos encontrados en la visita, la cual sera objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato.
Esta evidencia esta sujeta a revisién de la veracidad del dato, con implicacién LEGAL POR FALSEDAD EN
DOCUMENTQ PUBLICO 2. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por
cada persona que accede a [a base de datos en las ESEs. 3. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE
CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciado por funcionarios o contratistas de las ESEs gue acceden a
las bases de datos y registran la informacién. 4. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE
REGISTRA INFORMACION EN LA HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar previo al
inicio del registro de la informacidn por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el entorno hogar. Para la tercera entrega
se deberdn realizar solamente 8 caracterizaciones Y 0 seguimientos.

Se realiza la detencion del riesgo a través de la herramienta de ficha familiar y focalizacion de la de demanda inducida a
los servicios requeridos acorde a los formatos de caja herramientas suministradas por el hospital Salazar de Villsta ¥y APS
donde todas las familias destacadas con riesgo, con el cumplimiento de entregar 30 fichas familiares educando las visitas
realizadas de caracterizacion familiar al 100% de la poblacién factores de riesgo y pautas de cuidado para la detencién
temprana y prevencion las alterzciones de salud durante el desarrollo de las actividades de la poblacidn VEREDA
QUEBRADA HONDA se realizé caracterizacion vivienda por vivienda donde se le explica a los usuarios y entienden
acierta dicha informacién.

Se entrega evidencia;

1.formato custodia RF-103 se entrega en medio digital en pdty fisico

2.formato de acuerdo de confidencialidad RF-102 se entrega en medio digital PDF Y FISICO

3.formato RF 100 datos de la persona que registra informacién en la herramienta de caracterizacion familiar se entrega en
medio digital pdf y medio fisico

Observacion: En el cargue se evidencia las treinta caracterizaciones realizadas.

Actividad 2 Realizar [a canalizacion de los usuarios, segudn los riesgos en salud y sociales fdentificados, hacia los servicios
y profesionales competerites, con el fin de garantizar la atencién requerida. Evidencias: 1. Base de datos descargada de la
plataforma ArcGIS 2.Formato de canalizacion individual. 3. Instrumento de registro de canalizacion

Se realiza acta para canalizaciones pendientes por citas médicas y citas con especialista ya que en el transcurso de la
ejecucion de las actividades y por demanda de citas no se logro realizar efectivas las siguientes canalizaciones. Por ende,
nos informan que finalizando mes de febrero nos informan cuando habra agenda en el H.8.v

Observacion: Se verifica el cumplimiento de Ia actividad, debidamente soportado con los reportes y evidencias requeridas.
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Actividad 3 Remitir las canalizaciones gue se generen desde el microterritorio asignado de manera diaria al corresponsal
en casos de otro nivel de atencion en salud y/o sociales. Evidencias: 1. formato hase de canalizacion y seguimiento a la
demanda efectiva y eficiente aps 2025 2. formato de canalizacion individual a servicios de salud o sociales

Se realiza actividad con el grupo de auxiliar de enfermerfa y profesionales para tener conocimiento como se realizara las
canalizaciones, en donde se definan mecanismos de articulacion con aseguradores, IPS y ente territorial municipal, para la
gestion de tramites y servicios que garanticen una canalizacion efectiva, eficiente, resolutiva para la continuidad en su
atencion integral; donde se evidencie la bisqueda de alternativas de solucion a las problemaéticas de la poblacitn del micro
territario asignado.

Observacion: Se evidencia cumplimiento parcial en la gestién de las canalizaciones remitidas y entregables solicitados

Actividad 4 Identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud publica, garantizando la
articulacidn con la red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de [a deteccién temprana, el anéalisis de riesgo v el
seguimiento de los eventos que puedan afectar la salud de la poblacién, ademas apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagégico y educativo que pueda ser replicado en sis
microterritorios, asegurando gue los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencion y control de las
situaciones de interés en salud plbfica.

Evidencias: 1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029. 2, Listados de asistencia formato Cédigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-081 VERSION 6 en medio fisico y en Excel.

DESARROLLOC DE LA ACTIVIDAD

Posterior a identificacion del micro territorio asignado se inicia con la canalizacion de la vereda quebrada honda haciendo
esa actividad casa a casa realizando blisqueda de pacientes teniendo en cuenta:

¢QUE ES UN CASO DE SALUD PUBLICA?

casos individuos en quien se sospecha prestme o confirma que padece una enfermedad o evento de interés
epidemiologico . _

¢CUALES SON LOS EVENTOS DE SALUD PUBLICA?

1.Sarampién

2.Rubeola

3.5indrome de Rubéola Congénita
4.Pardlisis Flacida Aguda

5.Tétanos neonatal

6.Tétanos accidental

7.Tos ferina

8.Parotiditis

9.Hepatitis' A

10.Fiebre Tifoidea y Paratifoidea
11.Meningitis

12.Infeccion Respiratoria Aguda Grave
13.CoVvID-19

14 Varicela

15.Difteria _
16.Morbilidad Enfermedad Diarreica Aguda
17. Morhbilidad infeccién Respiratoria Aguda
18. Evento Adverso Posterior a la Vacunacion

Observacion: Se evidencia el entregable requerido, dando cumplimiento a la actividad realizada.

Actividad 5 Identificar a la poblacién en general, segin grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de
vacunacion para el cumplimiento delf Programa Ampliado de Inmunizaciones y complementario, que inchtya seguimiento y
verificacion a la aplicacidn de esquemas de vacunacion completos

Evidencias: 1. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS
2. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIQS DE SALUD O SOCIALES 3. Foto del carnet de vacunas
NOTA: en caso de no ser efectiva la canalizacion presentar el Formato de disentirmiento informado PAI

Se brinda educacion a la poblacion caracterizada sabre la importancia de |a aplicacion de vacunas, se realiza revision de
la carne, se remite a la ESE Hospital Salazar de Villeta y a la IPS para completar esquema segln necesidad de cada
persona.

En el micro territorio no se realizé jornadas de vacunacion, pero se remite a la poblacion caracterizada sin esquema
completo a [a ESE Hospital Salazar de Villeta o a su IPS primaria. De igual manera no se encontré usuarios sin esquema
de vacunacion incompleto

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad por medio del acta de reunion, registro fotografico y de
asistencia anexados. Adicional se anexan carnet de vacunas.

Actividad & Realizar caracierizacién, canalizacién, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, realizando también blsqueda activa con lideres comunitarios vy lideres de
programas sociales y de salud ubicando

Evidencias: 1. Diligenciar con calidad y veracidad la ficha de caracterizacidn familiar y su Kardex de gestantes hasta el
seguimiento en el puerperio, de fa Gobernacién de Cundinamarca en la aplicacion Suveyl23, de la plataforma ArcGiS,
marcando las canalizaciones correspondientes.

2. En caso de no encontrar personas gestantes ni puérperas, Acta de blsqueda activa con la Junta de Accién comunal
con firmas, registro fotogréfico y datos de contacto. NOTA: Si la gestante no esta caracterizada en la base de datos Ficha
Familiar survey 123- Kardex de gestantes NO sera valida.
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Posteriormente al realizar &l recorrido por la vereda VEREDA QUEBRADA HONDA haciendo esta actividad casa a casa
realizando blisqueda de maternas donde se logré captar poblacion. Por lo que se realiza acta KARDEX DE GESTANTE
EN FISICO

Lo Que Se Debe De Entregar Tercera Entrega:

1.Se realiza entrega de Kardex en fisico con nota de enfermeria en la parte de atrds con revisién de auxiliar de enfermeria
interrogando a madre gestante con 28 y 29 semanas con movimientos fetales positivos y controles prenatales al dia.

Observacion: Se evidencia acta realizada con registro fotogréfico v listado de asistencia,

Actividad 7 Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de la ficha AIEPI Comunitario a la poblacion del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).
Evidencias: Realizar caracterizacién, en el eftorno hogar a través de Iz ficha AIEP! Comunitario a la poblacién dei
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, redlizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Se realizd la caracterizacién en el entorno hagar de la poblacién infantil y de primera infancia del microterritorio asignado,
utitizando la ficha AIEPI Comunitario. Durante este proceso se identificaron 4 menores, de los cuales 2 corresponden a la
etapa de infancia y 2 a la etapa de primera infancia.

Se llevd a caho la evaluacion de riesgos en salud y desarrolio de cada menor, realizando la canalizacién y seguimiento
pertinente segun las necesidades identificadas, garantizando asf la atencién oportuna y la promacidn de practicas
saludables en el hogar. Esta labor contribuye a fortalecer la deteccion temprana de riesgos y a promover el cumplimiento
de la ruta de cuidado integral para nifios y-nifias desde el primer dia de nacido hasta los 11 anos, 11 meses y 29 dias.
Se entrega:

Acta AIEPI

Pantallazo AIEPI

Panillas Infancia

Planillas Primera Infancia

Oservacion: Se verifica el cumplimiento de la actividad mediante la ficha de AIEPI, evidenciando la caracterizacion
completa de los cuatro menores

Actividad 8 Informar de acuerdo a curso de vida a las las familias visitadas, con el fin de promover la salud y la cultura dei
autocuidado para [a deteccién temprana de riesgos asociados a : Enfermedades prevalentes de [a infancia, materno-
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductives, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promacién de la higiene y la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestion
diferencial de las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palanqueros-NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
promocion de Ja vacunacion en la poblacién objeto del programa ampliado de inmunizaciones - PAI y demés riesgos
identificados en el microterritorio. Evidencias: Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION &
NOTA: se realizara verificacion mediante llamadas telefénicas aleatorias de acuerdo con los listados presentado

Durante las visitas domiciliarias se brindd educacion a las familias de acuerdo con el enfoque de curso de vida, con el fin
de promover la salud y la cultura del autocuidado, asi como la deteccion temprana de riesgos asociados a diversas areas.
Se abordaron temas como enfermedades prevalentes de la infancia, salud materno-perinatal, salud ambiental, salud
mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida saludable y prevencién de
enfermedades transmisibles, promacién de la higiene v salud bucal, salud en el entorno laboral, gestién diferencial de
poblaciones vulnerables (incluyendo indigenas, negros, afrodescendientes, raizales, pafenqueros NARP y ROM, perscnas
cen discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, entre otros), deberes y derechos
en salud, y la promocién de la vacunacién dentro del Programa Ampliado de nmunizacicnes (PAl), asi como otros riesgos
identificados en el microterritario.

La educacion brindada permitié fortalecer el conocimiento de las familias frente a la prevencion de riesgos, fomentando
practicas de autocuidado y participacion activa en el cuidado de la salud dentro de] hogar y la comunidad,

Se entrega;

Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
Pantallazo Survey

Planillas Generales

Acta

Observacién: Se evidencia el cumplimiento de la actividad, respaldado por los soportes del listado de asistencia y el
registro fotogréfico correspondiente

Observacion El auxiliar cumple de manera adecuada con las actividades y entregables solicitados, mostrando compromiso
en la ejecucion de las tareas asignadas y cumpliendo con los tiempos establecidos

ENTORNO HOGAR
Municipios: Villeta
Numero de auxiliares: GRACIELA RODRIGUEZ

Actividad 1. Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través-de la Ficha de caracterizacién
(Survey 123 y SI-APS) én la visita domiciliaria familiar, caracterizando los tiegos sociales, ambientales y de la salud,
orientando a ia familia vy realizando la <canalizacién pertinente.
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Evidencias: 1. Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del pertiodo a revisar, de la Ficha de caracterizacion
familiar de acuerdo al microtertitorio asignado a cada auxiliar de enfermeria, gue contenga informacién completa de los
hallazgos encontrados en Ia visita, a cual sera objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato.
Esta evidencia estd sujeta a revision de la veracidad del dato, con tmplicacion LEGAL POR FALSEDAD EN
DOCUMENTO PUBLICO 2. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por
cada persona que accede a la base de datos en las ESEs. 3. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE
CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciado por funcionarios o contratistas de las ESEs que acceden a
las bases de datos y registran la informacion. 4. Eormato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE
REGISTRA INFORMACION EN LA HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar previo al
inicio del registro de la informacion por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el entorno hogar. Para Ja tercera entrega
se deberan realizar solamente 8 caracterizaciones y ¢ seguimientos.

Se encontro que 5 personas presentan diabetes, con sus controles médicos al dia, y 7 personas presentan hipertension
arterial, de las cuales cuentan con sus controles al dia. Ademéas, Frente a estas situaciones, se brindd orientacion a fas
familias sobre el manejo y seguimiento adecuado de estas condiciones de salud, v se realizo la respectiva canalizacion a
los servicios institucionales correspondientes,

En total, se efectuaron mas de 31 caracterizaciones efectivas, contribuyendo al fortalecimiento del seguimiento y la
intervencién oportuna en la comunidad.

Se entrega:

Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacién familiar de
acuerdo al microterritorio asignado a cada auxiliar de enfermeria, que contenga informacion completa de los hallazgos
encontrados en la visita, la cual serd objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato, Esta
evidencia esta sujeta a revision de la veracidad del dato, con implicacién LEGAL POR FALSEDAD EN DOCUMENTO
PUBLICO.

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, difigenciado por cada persona que accede a la
base de datos en las Eses. i

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciado por
funcionarios o contratistas de las Eses que acceden a las bases de datos y registran la informacion. .

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE REGISTRA INFORMACION EN LA
HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar previo al inicio del registro de [a informacion
por parte del perfil auxiliar de enfermerfa en el entorno hogar.

Observacion: Se evidencia el cargue de las caracterizacion realizadas en el entorno hogar.

Actividad 2 Realizar la canalizacion de los usuarios, segtin los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los servicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencién requerida. Evidencias: 1. Base de datos descargada de [a
plataforma ArcGIS 2.Formato de canalizacién individual. 3. instrumento de registro de canalizacion

Se realizb la canalizacién de los usuarios segun los riesgos en salud y sociales identificados durante las visitas
domiciliarias, dirigiéndolos a los servicios y profesionales competentes con el fin de garantizar la atencién requerida.
En total, se canalizaron 8 personas hacia especialidades como odontologia, citologia, ecografia de mama, Odontolagia,
medicina general y vacunacién, De estas canalizaciones, las 8 se encuentran en proceso de asignacion de cita y
desplazamiento al punto de vacunacién en el Hospital Salazar de Vilieta

Se entrega;

Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS
2.Formato de canalizacién individual.

Instrumento de registro de canalizacién

Citas Efectivas y en Proceso

Acta

Observacion: Se verifica el cumplimiento de [a actividad, debidamente soportado con los reportes y evidencias requeridas,

Actividad 3 Remitir las canalizaciones que se generen desde el microterritario asignado de manera diaria al corresponsal
en casos de otro nivel de atencién en satud y/o sociales. Evidencias: 1. formato base de canalizacion y seguimiento a [a
demanda efectiva y eficiente aps 2025 2. formato de canalizacién individual a servicios de salud o socigles

Se realizd la remisién de las canalizaciones generadas desde el microterritorio asighado hacia el corresponsal
correspondiente, con el propdsito de asegurar la continuidad en ia atencién de los casos que requieren otro nivel de
intervencion en salud y/o servicios sociales. Este proceso incluyd la elaboracion de un registro detallado de cada
canalizacion, especificando la persona remitida, e! riesgo identificado, la especialidad o servicio al que fue dirigida, y
cualquier antecedente relevante para el seguimiento del caso.

De esta manera, se garantiza que la informacion llegue oportunamente a los profesionales competentes, facilitando la
coordinacion interinstitucional y asegurando que los usuarios reciban la atencién necesaria sin retrasos, La remisién
sistematica también permite realizar un seguimiento méas efectivo de los casos, identificar oportunidades de mejora en el
microterritoria y fortalecer la respuesta del sistema de salud y social frente a las necesidades detectadas en la comunidad,

Se entrega:

1. Formato base de canalizacion y seguimiento a la demanda efectiva y eficiente APS 2025
2. Formato de canalizacion individual a servicios de salud o sociales

Citas

Acta

Observacién: Se evidencia cumplimients parcial en la gestidn de las canalizaciones remitidas y entregables solicitados
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Actividad 4 Identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud piblica, garantizando la
articulacion con fa red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de la deteccion temprana, el andlisis de riesgo vy el
seguimiento de los eventos que puedan afectar fa salud de la poblacion, ademas apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagdgico y educativo que pueda ser replicado en sus
microterritorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencién y control de las
situaciones de interés en salud pablica.

Evidencias: 1. Informe de Actividades PIC - Cadigo: M-PDS-GSP-FR-029. 2. Listados de asistencia formato Cadigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico y en Excel.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Se llevd a cabo la identificacion y el reporte oportuno de Ias situaciones de interés en salud plblica, manteniendo la
articutacion con la red de vigilancia comunitaria con el fin defortalecer la deteccidn temprana, ¢l andlisis de riesgo v el
seguimiento de los eventos que puedan afectar la salud de fa poblacion. Durante este proceso, no se registraron eventos
de salud publica relevantes; sin embargo, se identificaron menores que no cuentan con la vacuna contra el virus del
papiloma humana (VPH), situacion que fue reportada oportunamente para garantizar la vacupacion y prevenir posibles
riesgos fuilros.

Ade%és, se brindd apoyo a los integrantes de la red de vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagégico y
educativo, asegurando que los contenidos fueran claros, pertinentes y orientados a la prevencion y el control de
situaciones de interés en salud publica, Este material podra ser replicado en los micro territorios, contribuyendo al
fortalecimiento de la educacidn en salud y al fomento de practicas prevéntivas dentro de la comunidad.

Se entrega.

olnforme de Actividades PIC - Cadigo: M-PDS-GSP-FR-029, i

oListados de asistencia formato Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico y en Excel,

oActa

Observacion: Se evidencia el entregable requerido, dando cumplimiento a la actividad realizada.

Actividad 5 Identificar a la pablacién en general, segin grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de
vacunacion para el cumpiimiento del Programa Ampliade de Inmunizacianes y complementario, que incluya seguimiento y
verificacion a la aplicacion de esquemas de vacunacion completos

Evidencias: 1. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS
2. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES 3. Foto del carnet de vacunas
NOTA: en caso de no ser efectiva ia canalizacidn presentar el Formato de disentimiento informado PAI

Se identificé a la poblacién en general segiin grupo etario y se realizd la canalizacion efectiva a los servicios de
vacunacion, con el objetivo de garantizar el cumplimiento del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) y sus
programas complementarios, incluyendo el seguimiento y la verificacién de esquemas de vacunacién compietos.
Durante la visita se encontraron 2 menores, uno de 9 afios para vacunacion de VPH. Se realizé la gestion comespondiente
para obtener la informacion de su esquema de inmunizacién a través de la plataforma PAl Web. Tras la verificacion, se
evidencio que ambos menores no habian recibido la vacuna contra el virus del papiloma humana (VPH), por fo que se
planificaron tas acciones necesarias para garantizar su vacunacion y cumplimiento del esguema recomendado. Este
proceso contribuye a fortalecer [a cobertura de inmunizacién en la comunidad y a prevenir enfermedades prevenibles por
vacunacion, asegurando que los menores accedan oportunamente a los servicios de salud.

Se entrega:

oFarmata base de canalizacién y seguimiento a la demanda efectiva y eficiente APS,

oFormato de canalizacidn individual a servicios de salud o sociales,

oFoto del carnet de vacunas.

oActa de actividad

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de Ia actividad por medio del acta de reunién, registro fotografico y de
asistencia anexados. Adicional se anexan carnet de vacunas.

Actividad & Realizar caracterizacian, canalizacion, gestion y seguimiento al 200% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, realizando también biusqueda. activa con lideres comunitarios y lideres de
programas sociales y de salud ubicando

Evidencias: 1. Diligenciar con calidad y veracidad la ficha de caracterizacion tamiliar ¥ su Kardex de gestantes hasta el
seguimiento en el puerperio, de la Gobernacién de Cundinamarca en Ia aplicacion Suveyl23, de ia plataforma ArcGIS,
marcando las canalizaciones correspondientes.

2. En caso de no encontrar personas gestantes ni puérperas, Acta de blisqueda activa con la Junta de Accién comunal
con firmas, registro fotogréfico y datos de contacto, NOTA: Si la gestante no estd caractetizada en la base de datos Ficha
Familiar survey 123- Kardex de gestantes NO sera valida.

Se realizo la caracterizacidn, canalizacién, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, incluyendo la bisqueda activa de esta poblacion con el apovo de lideres
comunitarios y llderes de programas sociales y de salud, con el fin de identificar a gestantes inasistentes o con
intervenciones pendientes de la ruta materno-perinatal,

Durante este proceso, se encontrd una ‘materna la cual cumple con los controles y vacunas de acuerdo con ef
tiempo de gestacién, y se da seguimiento para llevar gestacion a feliz termino

Se entrega:

Acta de gestante

Observacion: Se evidencia acta realizada con registro fotografico v listado de asistencia.
Actividad 7 Realizar caracterizacién, en el entorno hogar a través de Ia ficha AIEPI Comunitario a la poblacian del

microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién ¥ seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).
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Evidencias: Realizar caracterizacién, en el entorno hogar a través de la ficha AIEPI Comunitario a ia poblaciQn del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Se realizo la caracterizacion en el entorno hogar de fa poblacion infantil y de primera infancia de! microterritorio asignado,
utilizando fa ficha AIEP)] Comunitario. Durante este proceso se identificaron 4 menores, de los cuales 2 corresponden a fa
etapa de infancia y 2 a la etapa de primera infancia,

Se llev6 a cabo la evaluacion de riesgos en salud vy desarrollo de cada menor, realizando la canalizacién y seguimienta
pertinente segtn las necesidades identificadas, garantizando asf la atencién oportuna y la promacién de practicas
saludables en el hogar. Esta labor contribuye a fortalecer la deteccién temprana de riesgos y a promover el cumplimiento
de la ruta de cuidado integral para nifios y nifias desde el primer dfa de nacido hasta los 11 afios, 11 meses y 25 dias.
Se entrega:

Acta AEPI

Pantallazo AIEPI

Panillas Infancia

Planillas Primera Infancia

Oservacion: Se verifica el cumplimiento de [a actividad mediante !a ficha de AIEP!, evidenciando la caracterizacion de los
cuatro menores

Actividad B Informar de acuerdo a curso de vida a las las familias visitadas, con el fin de promover la salud y la cultura del
autocttidado para la deteccién temprana de riesgos asociados a : Enfermedades prevalentes de la infancia, materno-
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocion de la higiene y la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestion
diferencial de las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palanqueros-NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del confiicto armade, desmovilizados, reinsartados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
promaocion de Ja vacunacion en la poblacién objeto del programa ampliado de inmunizaciones — PAI y demas riesgos
identificados en el microterritorio. Evidencias: Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION §
NOTA: se realizara verificacion mediante llamadas telefénicas aleatorias de acuerdo con los fistados presentado

Durante las visitas domiciliarias se brindé educacién a las familias de acuerdo con el enfoque de curso de vida, con el fin
de promover fa salud y la cultura del autocuidado, asi como la deteccién temprana de riesgos asaciados a diversas areas.
Se abordaron temas como enfermedades prevalentes de la infancia, salud materno-perinatal, salud ambiental, salud
mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivas, vida saludable y prevencion de
enfermedades transmisibles, promocion de la higiene y salud bucal, salud en el entorno laboral, gestion diferencial de
poblacianes vulnerables (incluyendo indigenas, negros, afrodescendientes, raizales, palenqueros NARP y ROM, personas
con discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, entre otros), deberes y derechos
en salud, ¥ la promocién de fa vacunacin dentro del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAD), asi como otros riesgos
identificados en el microterritorio.

La educacion brindada permitio fortalecer el conocimiento de las familias frente a la prevencién de riesgos, fomentando
practicas de autocuidado y participacién activa en el cuidado de [a salud dentro del hogar v la comunidad.

Se entrega:

Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
Pantallazo Survey

Planillas Generales

Acta

Observacitn: Se evidencia el cumplimiento de la actividad, respaldado por los soportes del listado de asistencia y el
registro fotografico correspondiente

Observacidn: El auxiliar ha cumplido con las actividades programadas. Como observacion, se sugiere mejorar la claridad y
calidad de las fotografias incluidas en todas las acias presentadas, con el fin de garantizar una adecuada visualizacion de
la informacién y fortalecer el soporte de las evidencias eniregadas,

ENTORNO HOGAR
Municipios: Villeta
Numero de auxiliares: CARLOS ANDRES BOHORQUEZ

Actividad 1: Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de ia Ficha de caracterizacion
(Survey 123 y SI-APS) en la visita domiciliaria tamiliar, caracterizando los riegos sociales, amhientales y de la salud,
orientando a la familia y realizando la canalizacién pertinente,

Evidencias: 1. Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacion
familiar de acuerdo al microteérritorio asignado a cada auxiliar de enfermeria, que contenga informacion completa de los
hallazgos encontrados en 1a visita, la cual serd objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato.
Esta evidencia esta sujeta a revisién de la veracidad del dato, con implicacién LEGAL POR FALSEDAD EN
DOCUMENTO PUBLICO 2. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por
cada persona gue accede a Ja base de datos en las ESEs. 3. Farmato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE
CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, difigenciado por funcionarios o contratistas de las ESEs que acceden a
las bases de datos y registran la informacién. 4. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE
REGISTRA INFORMACION EN LA HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar previo al
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inicio del registro de la informacion por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el entorno hogar. Para la tercera eritrega
se deberan realizar solamente 8 caracterizaciones y 0 seguimientos.

Se encontré gque 5 personas presentan diabetes, con sus controles médicos al dia, y 7 personas presentan hipertension
arterial, de las cuales cuentan con sus controles al dia, Ademas, Frente a estas situaciones, se brindé orientacion a las
familias sobre el manejo y seguimiento adecuado de estas condiciones de salud, y se realizd la respectiva canalizacion a
los servicios institucionales correspondientes.

En total, se eféctuaron més de 31 caracterizaciones efectivas, contribuyendo al fortalecimiento del seguimiento v ia
intervencién oportuna en la comunidad.

Se entrega:

Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacion familiar de
acuerdo al microterritorio asignado a cada auxiliar de enfermeria, que contenga informacién completa de los hallazgos
encontrados en la visita, la cual serd objeto de proceso de guditoria para verificar veracidad y calidad del dato. Esta
gvidencia esta sujeta a revision de la veracidad del dato, con implicacion LEGAL POR FALSEDAD EN DOCUMENTO
PUBLICO.

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, difigenciado por cada persona que accede a la
base de datos en las Eses. .

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciado por
funcionarios o contratistas de las Eses que acceden a las hases de datos y registran. la informacidn, .

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE REGISTRA INFORMACION EN LA
HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION’FAMILIAR APS, para diligenciar previo al inicio del registro de {a informacién
por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el entorno hogar,

Se realizan 30 visitas en el micro territorio entre seguimientos y familias nuevas que en la vereda se esta realizando
caracterizacion desde el 2025

Observacion: Se evidencia el cargue de las caracterizaciones realizadas en el entorno hogar.

Actividad 2 Realizar la canalizacién de los usuarios, segun los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los servicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencién requerida. Evidencias: 1. Base de datos descargada de la
plataforma ArcGiS 2.Formato de canalizacidn individual. 3. Instrumento de registro de canalizacion

identificados, hacia los servicios y profesionales competentes, con el fin de
garantizar la atencién requerida. se realizan 19 canalizaciones para los
diferentes servicios como medicina general, medicina interna, psiquiatria,
psicologia, vacunacion, odantalogia y pic municipal, se anexa formato
individual de canalizacion y formato de demanda de canalizacion efectiva y
eficiente

Observacion: Se verifica el cumplimiento de Ia actividad, debidamente soportado con Ios reparies y evidencias requeridas.

Actividad 3 Remitir las canalizaciones que se generen desde el microterritorio asignado de manera diaria al corresponsal
en casos de otro nivel de atencién en salud y/o sociales. Evidencias: 1. foermato base de canalizacién y seguimiento a la
demanda efectiva y eficiente aps 2025 2. formato de canalizacion individual a servicios de salud o sociales

Se realizé |a remisién de las canalizaciones generadas desde el microterritorio asignado hacia el corresponsal
correspondiente, con el propdsito de asegurar la continuidad en la atencién de los casos que requieren otro nivel de
intervencion en salud yf/o servicios sociales. Este proceso incluyd la elaboracién de un registro detallado de cada
canalizacién, especificando la persona remitida, el riesgo identificado, la especialidad o servicio al que fue dirigida, v
cualquier antecedente relevante para el seguimiento del caso.

Se realizan seguimientos a las canalizaciones del periodo
anterior y del periodo a entregar y se identifica que fueron efectivas 14 citas a los diferentes servicios

Observacion: Se evidencia cumplimiento parcial en la gestion de las canalizaciones remitidas v entregables solicitados

Actividad 4 ldentificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud piblica, garantizando la
articulacion con la red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de la deteccion temprana, el analisis de riesgo y el
seguimiento de los eventos gue puedan afectar la salud de la poblacion, ademas apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagégico y educative que pueda ser replicado en sus
microterritorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orfentados a la prevencidn y control de las
situaciones de interés en salud piblica,

Evidencias: 1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029. 2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico y en Excel.

Se identifica 3 usuarios con situacidn de riesgo se deja en acta PIC
Cumplen con las actividades al 100%

Actividad 5 Ildentificar a la poblacion en general, segin grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de
vacunacion para el cumplimiento del Programa Ampliado de Inmunizaciones y compiementaria, que incluya seguimiento y
verificacion a la aplicacion de esquemas de vacunacion completos _
Evidencias: 1. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS
2. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES 3. Foto del carnet de vacunas
NOTA: en caso de no ser efectiva la canalizacion presentar.el Formato de disentimiento informado PAI

Se identificd a [a poblacién en general segiin grupo etario y se realizd la canalizacién efectiva a los servicios de




Codigo E-GCCP-FR-017

‘s GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA
Gobernacion Version : 5

Cundipamagga

Informe de Supervisién Electronico Fecha de Aprobacion:

SUPERVISA

01/09/2025

con discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, entre otros), deberes y derechos
en salud, y la promocién de la vacunacién dentro del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI), asi como otros riesgos
identificados en el microterritorio. _

La educacion brindada permitio fortalecer el conocimiento de las familias frente a la prevencion de riesgos, fomentando
practicas de autocuidado y participacion activa en el cuidado de la salud dentro del hogar y la comunidad,

Se entrega;

Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
Pantallazo Survey

Planillas Generales

Acta

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad, respaldado por los soportes del listado de asistencia y el
registro fotografico correspondiente

Observacion: El auxiliar ha cumplido con las actividades programadas. Como observacion, se sugiere mejorar la claridad y
calidad de las folografias incluidas en todas las actas présentadas, con el fin de garantizar una adecuada visualizacian de
la informacidn y fortalecer el soparte de las evidencias entregadas.

WENDY 0JO

ENTORNO HOGAR
Municipios: Villeta
Numero de auxiliares; WENDY LORRAINE GARCIA H

Actividad 1: Realizar minime 40 caracterizaciones efectivas, identificando riesgo a través de la Ficha de caracterizacién
(Survey 123 y SI-APS) en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud,
orientando a la familia y realizando la canalizacion pertinente,

Evidencias: 1. Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de. caracterizacion
familiar de acuerdo al microterritorio asignado a cada auxiliar de enfermetia, que contenga informacion completa de los
hallazgos encontrados en |a visita, la cual sera objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato.
Esta evidencia estad sujeta a revision de la veracidad del dato, con implicacién LEGAL POR FALSEDAD EN
DOCUMENTO PUBLICO 2. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODRIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por
cada persona gue accede a la base de datos en las ESEs. 3. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE
CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciado por funcionarios o contratistas de las ESEs que acceden a
las bases de datos y registran ia informaci6n. 4. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE
REGISTRA INFORMACION EN LA HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar previo al
inicio del registro de la informacién por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el entorno hogar. Para la tercera entrega
se deberan realizar solamente 8 caracterizaciones y o seguimientos.

Se encontré que 5 personas presentan diabetes, con sus controles médicos al dfa, y 7 personas presentan hipertension
arterial, de las cuales cuentan con sus controles al dia. Ademads, Frente a estas situaciones, se brindé orientacion a fas
familias sobre el manejo y seguimiento adecuado de estas condiciones de salud, y se realizd la respectiva canalizacion a
los servicios institucionales correspondientes,

En total, se efectuaron mds de 31 caracterizaciones efectivas, contribuyendo al fortalecimiento del seguimiento yla
intervencién oportuna en la comunidad.,

Se entrega:

Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacién familiar de
acuerdo al microterritorio asignado a cada auxiliar de enfermeria, que contenga informacion completa de los hallazgos
encontrados en la visita, la cual sera objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato, Esta
evidencia esta sujeta a revisién de la veracidad del dato, con implicacion LEGAL POR FALSEDAD EN DOCUMENTO
PUBLICO,

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por cada persona que accede a la
base de datos en las Eses.

Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciado por
funcionarios o contratistas de las Eses que acceden a las bases de datos y registran la informacian. .

Formate M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE REGISTRA INFORMACION EN LA
HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar previo al inicio del registro de ia informacién
por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el.entorno hogar.

Se realizan 30 visitas en el micro territorio entre seguimientas y familias nuevas que en la vereda se esta realizando
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vacunacion, con el objetivo de garantizar el cumplimiento del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl) y sus
programas complementarios, incluyendo el seguimiento y la verificacion de esquemas de vacunacion completos.
Durante I visita se encontraron 2 menores, uno de 9 afios para vaclnacion de VPH. Se realizé la gestion correspondiente
para ohtener la informacién de su esquema de inmunizacion a través de la plataforma PAI Web. Tras la verificacion, se
evidencid gue ambos menores no habian recibido fa vacuna contra el virus del papiloma humano (VPH), por lo que se
planificaron las acciones necesarias para garantizar su vacunacion y cumplimiento del esquema recomendado, Este
proceso contribuye a fortalecer la cobertura de inmunizacion en la comunidad y a prevenir enfermedades prevenibles por
vacunacion, asegurando gue [os menores accedan oportunamante a los servicios de salud.

Se entrega:

oFormato base de canalizacion y seguimiento a la demanda efectiva y eficiente APS,

oFormato de canalizacion individual a servicios de salud o sociales.

oFoto del carnet de vacunas.

OActa de actividad

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad por medio del acta de reunidn, registro fotografico y de
asfstencia anexados, Adicional se anexan carnet de vacunas.

Actividad 6 Realizar caracterizacion, canalizacién, gestion y seguimiento al 100% de las persanas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, realizande también bisqueda activa con lideres comunitarios y lideres de
programas sociales y de salud ubicando

Evidencias: 1. Diligenciar con calidad y veracidad la ficha de caracterizacién famiiiar y su Kardex de gestantes hasta el
seguimiento en el puerperio, de la Gohernacién de Cundinamarca en la aplicacién Suvey123, de la plataforma ArcGIS,
marcando las canalizaciones correspondientes.

2. En caso de no encontrar personas gestantes ni puérperas, Acta de hisqueda activa con la Junta de Accién comunal
con firmas, registro fotografico y datos de contacto. NOTA: Si la gestante no esta caracterizada en la base de datos Ficha
Familiar survey 123- Kardex de gestantes NO serd valida.

Se realizd la caracterizacion, canafizacion, gestién y seguimiento al 100% de las. personas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, incluyendo Ja bisqueda activa de esta poblacién con et apoyo de lidares
comunitarios y lideres de programas sociales y de salud, con el fin de identificar a gestantes inasistentes o con
intervenciones pendientes de la ruta materno-perinatal,

Durante este proceso, se encontrd una materna la cual cumple con los centroles y vacunas de acuerds con el
tiempo de gestacion, y se da seguimiento para llevar gestacién a feliz termino

Se entrega:

Acta de gestante

Observacion: Se evidencia acta realizada con registro fotografico y listado de asistencia.

Actividad 7 Realizar caracterizacién, en el entorno hogar a traveés de la ficha AIEPI Comunitario a la poblacién del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. {desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias),
Evidencias: Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de la ficha AIEPI Comunitario a la poblacidn del
microterritorio -asignade de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 diasj).

Se realizd la caracterizacién en el entorno hogar de la poblacidn infantil y de primera infancia def microterritorio asignado,
utilizando Ja ficha AIEPI Comunitario. Durante este proceso se identificaron 4 menares, de los cuales 2 corresponden a la
etapa de infanciay 2 a la etapa de primera infancia. _

Se llevé a cabo Ja evaluacidn de riesgos en salud y desarrollo de cada menor, realizando la canalizacion y seguimiento
pertinente segun las necesidades identificadas, garantizando asi la atencién oportuna y la promaocién de practicas
saludables en el hogar. Esta labor contribuye a fortalecer la deteccion temprana de riesgos y a promover el cumplimiento
de la ruta de cuidado integral para nifios y nifias desde e! primer dia de nacido hasta ios 11 anos, 11 meses y 29 dias.
Se entrega:

Acta AIEPI

Pantallazo AIEPI

Panillas Infancia

Planillas Primera Infancia

Oservacion: Se verifica el cumplimiento de |a actividad mediante [a ficha de AIEPI, evidenciando la caracterizacion de los
cuatro menores

Actividad 8 Informar de acuerdo a curso de vida a las jas familias visitadas, con el fin de promover la salud y la cultura del
autocuidado para la deteccion temprana de riesgos asociados a : Enfermedades prevalentes de la infancia, materno-
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia socfal, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocién de ia higiene y la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestion
diferencial de ias pobiaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palangueros-NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
promocion de la vacunacién en fa poblacion objeto del programa ampliado de inmunizacionés ~ PAl y demas riesgos
identificados en el micraterritorio, Evidencias: Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
NOTA: se realizara verificacion mediante llamadas telefonicas aleatorias de acuerda con los listadas presentado

Durante las visitas domicillarias se brind6 educacion a las familias de acuerdo con el enfoque de curso de vida, con el fin
de promover la salud y la cultura del autocuidado, asi como la deteccion temprana de riesgos asociados a diversas areas.
Se abordaron temas como enfermedades prevalentes de la infancia, salud materno-perinatal, salud ambiental, salud
mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida saludahle y prevencion de
enfermedades transmisibles, promocién de Ja higiene y salud bucal, salud en el entorno laboral, gestién diferencial de
pobiaciones vulnerables (incluyendo indigenas, negros, afrodescendientes, raizales, palenqueros NARP y ROM, personas
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caracterizacidn y seguimiento con 13 usuarios.
Observactan: Se evidencia el cargue de las caracterizaciones realizadas en el entorno hogar.

Actividad 2 Realizar la canalizacion de los usuarios, segun los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los sefvicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencion requerida. Evidencias: 1. Base de datos descargada de la
plataforma ArcGIS 2.Formato de canalizacion individual, 3. Instrumento de registro de canalizacion

Identificados, hacia los servicios v profesionales competentes, con el fin de
garantizar la atencion requerida. se realizan 13 canalizaciones para los
diferentes servicios como medicina general, medicina interna, psiquiatria,
psicologfa, vacunacion, odontologia y pic municipal, se anexa formato
individual de canalizacion y formato de demanda de canalizacion efectiva y
eficiente

Observacion: Se verifica el cumplimiento de la actividad, debidamente sopartado con los reportes y evidencias requeridas.

Actividad 3 Remitir las canalizaciones que se generen desde el microterritario asignado de manera diaria al corresponsal
en casos de otro nivel de atencion en salud y/o sociales. Evidencias: 1. formato base de canalizacién ¥ seguimiento a la
demanda efectiva y eficiente aps 2025 2, furmato de canalizacion individual.a servicios de salud o sociales

Se realizd la remision de las canalizaciones generadas desde el microterritorio asignado hacia el corresponsal
correspondiente, con el propésito de asegurar Ia continuidad en la atencién de los ¢casos que requieren otro nivel de
intervencion en salud y/o servicios sociales. Este proceso incluyd ia elaboracién de un registro detallado de cada
canalizacion, especificando la persona remitida, el riesgo identificado, la especialidad o servicio al que fue dirigida, y
cualquier antecedente relevante para el seguimiento del caso.

Se realizan seguimientos a las canalizaciones del periodo
anterior y del periodo a entregar y se identifica que fueron efectivas 14 citas a los diferentes servicios

Observacion: Se evidencia cumplimiento parcial en la gestion de las canalizaciones remitidas y entregables solicitados

Actividad 4 Identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud publica, garantizando la
articufacion con-la red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de la deteccitn temprana, el analisis de riesgo y el
seguimiento de los eventos gue puedan afectar la salud de la poblacién, ademas apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagégico y educativo gue pueda ser réplicade en sus
microterritorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencion y control de las
situaciones de interés en salud pablica.

Evidencias: 1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029. 2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico y en Excel.

Se identifica usuarios con situacion de riesgo se deja en acta PIC
Cumplen con las actividades al 100% y se entraga las evidencias.

Actividad 5 Identificar a la poblacion en general, segin grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de
vacunacion para el cumplimiento del Programa Ampliado de Inmunizaciones y complementario, que incluya seguimienta y
verificacion a la aplicacion de esguemas de vacunacion completos

Evidencias: 1. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS
2. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES 3. Foto del carnet de vacunas
NOTA: en caso de no ser efectiva [a canalizacion presentar el Formato de disentimiento informado PAI

Se identificé a la poblacién en general segun grupo etario y se realizo la canalizacion efectiva a los servicios de
vacunacion, con el objetivo de garantizar el cumplimiento del Programa Ampliadoe de Inmunizaciones (PAl) ¥ sus
programas complementarios, incluyendo el seguimiento y |a verificacién de esquermas de vacunacion completos.
Durante la visita se encontraron 2 menores, uno de 9 afios para vacunacion de VPH. Se realizé la gestion correspondiente
para obtener la informacion de su esguema de.inmunizacién & través de [a plataforma PAl Web. Tras la verificacién, se
evidencié que ambos menares no habian recibido la vacuna contra el virus del papiloma humano (VPH), por o que se
planificaron las acciones necesarias para garantizar su vacunacién y cumplimiento del esquema recomendado. Este
proceso contribuye a fortalecer ta cobertura de inmunizacion en la corunidad y a prevenir enfermedades prevenibles por
vacunacion, asegurando que los menores accedan oportunamente a los servicios de salud.

Se enfrega:

oFormato base de canalizacion y seguimiento a la demanda efectiva y eficiente APS.

oFormato de canalizacion individual a servicios de salud o soctales.

oFoto del carnet de vacunas,

oActa de actividad

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad por medio del acta de reunién, registro fotografico y de
asistencia anexados, Adicional se anexan carnet de vacunas.

Actividad 6 Realizar caracterizacion, canalizacion, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes ¥ puerperas
presentes en el microterriterio asignado, realizando también bdsqueda activa con lideres comunitarios y lideres de
programas sociales y de salud ubicando

Evidencias: 1. Diligenciar con calidad y veracidad la ficha de caracterizacion familiar y su Kardex de gestantes hasta el
seguimiento en el puerperio, de la Gobernacién de Cundinamarca en la aplicacién Suvey123, de la plataforma ArcGIS,
marcando las canalizaciones correspondientes.
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2. En caso de no encontrar personas gestantes ni puérperas, Acta de hiisqueda activa con la Jurnta de Accién comunal
con firmas, registro fotografico y datos de contacto. NOTA: Sila gestante no estd caracterizada en fa base de datos Ficha
Familiar survey 123- Kardex de gestantes NO serd valida,

Se realizé la caracterizacién, canalizacién, gestién y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, incliyendo la blsqueda activa de esta poblacién con el apoyo de lideres
comunitarios y lideres de programas sociales y de salud, con el fin de identificar a gestantes inasistentes o con
intervenciones pendientes de la ruta materno-perinatal.

Durante este proceso, se encontré una materna la cual cumple conlos controles y vacunas de acuerdo con el
tiempo de gestacion, y se da seguimiento para llevar gestacion a feliz termino

Se entrega:

Acta de gestante

Observacion: Se evidencia acta realizada con registro fotogréfico y listado de asistencia.

Actividad 7 Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a'través de [a ficha AIEPI Comunitario a la poblacion del
microterritorio-asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacion y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afies 11 meses y 29 dias),
Evidencias: Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de la ficha AIEP! Comunitario a la poblacion del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Se realizd la caracterizacion en el entorno hogar de la poblacién infantil y de primera infancia del microterritorio asignado,
utilizando la ficha AIEPI Comunitario. Durante este proceso se identificaron 4 menores, de los cuales 2 corresponden a la
etapa de infancia y 2 a la etapa de primera infancia.

Se llevé a cabo Ja evaluacion de riesgos en salud y desarrollo de cada menor, realizando la canalizacién y seguimiento
pertinente segun las necesidades identificadas, garantizando asi la atencién oportuna y la promocién de précticas
saludables en el hogar. Esta labor contribuye a fortalecer Ja deteccian temprana de riesgos y a promover el cumplimiento
de la ruta de cuidado integral para nifios y nifias desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios, 11 meses y 28 dias.
Se entrega:

Acta AIEP]

Pantailazo AIEP!

Panillas Infancia

Planillas Primera Infancia

Oservacion: Se verifica el cumplimiento de la actividad mediante la ficha de AIEPI, evidenciando la caracterizacion de ios
cuatro menores

Actividad 8 Informar de acuerdo a curso de vida a las las familias visitadas, con el fin de promover la salud y la cutiura del
autocuidado para la deteccién temprana de riesgos asociados a : Enfermedades prevalentes de la infancia, materno-
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocién de la higiene y la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestién
diferencial de las poblaciones vulnerables {Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palanqueros-NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
pramocion de la vacunacion en la poblacién objeto del programa ampliado de inmunizaciones — PAI y demas riesgos
identificados en el microterritorio. Evidencias: Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
NOTA: se realizara verificacién mediante llamadas telefdnicas dleatorias de acuerdo con los listados presentado

Durante las visitas domiciliarias se brindé educacién a las familias de acuerdo con el enfoque de curso de vida, con el fin
de promover la salud y la cultura del autocuidado, asi como la deteccion temprana de riesgos asociados a diversas dreas.
Se abordaron temas como enfermedades prevalentes de la infancia, salud materno-perinatal, salud ambiental, salud
mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductives, vida saludable y prevencién de
enfermedades transmisibles, promocion de la higiene y salud bucal, salud en el entorno laboral, gestién diferencial de
pobiaciones vulnerables (incluyendo indigenas, negros, afrodescendientes, raizales, palengueros NARP y ROM, personas
con discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, entre otros), deberes y derechos
en salud, y la promocion de la vacunacion dentro del Programa Ampliado de inmunizaciones (PAI), asi como otros riesgos
identificados en el microterritorio.

l.a educacion brindada permitic fortalecer el conocimiento de las familias frente a la prevencion de riesgos, fomentando
practicas de autocuidado y participacion activa en el cuidado de fa salud dentro del hogar y la comunidad.

Se entrega:

Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
Pantallazo Survey

Planillas Generales

Acta

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de ia actividad, respaldado por los.soportes del listade de asistencia y el
registro fotografico correspondiente

Observacidn: El auxiliar ha cumplido con fas actividades programadas. Verificando los entregables.
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CORRESPONSAL EN SALUD VILLETA

MARCELA GONZALEZ

Al realizar la revisian de los productos para el perfil de CORRESPONSAL EN SALUD, se evidencian las siguientes
actividades:

Actividad 1: identificar y coordinar con los integrantes de los equipos basicos territoriales de salud que este operando en el
municipio, los trémites pertinentes para la resolucion de canalizacion efectiva teniendo en cuenta la especificidad del rol de
cada uno en el equipo. Evidencias: Para [a entrega |, y Il presentar los siguientes soportes: 1.Acta de reunion de
concertacidn Cédigo: E-COMC-FR-004 con los integrantes- de los equipos basicos locales (profesionales y auxiliares),
relacionando los casos recepcionados por cada profesional. Debe contener registro fotografico y firmas originales. Eormato
base gestion de canalizacién debidamente diligenciado.

Se coordina con los profesionales y auxiliares una mesa deitrabajo donde se relacionan los casos canalizados por
cada profesional. realizando una socializacién con cada integrante del equipo, informando en que estado se encuentra
cada canalizacién que ellos realizaron, y dando informacién de cuales fueron ias barreras de acceso que se tuvo para
cada caso.

Como evidencia entrego:

Cumple la actividad al 100%

Actividad 2: Participar en las jornadas de salud, apoyando el procesc de agendamiento y demanda efectiva Evidencias:
Por cada entrega presentar los siguientes soportes: 1. Listados de asistencia Cadigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 de cada
jornada en medio fisico y en Excel y el respectivo formato de consolidacién en Excel, (propuesta: generacion de formulario
para registro de beneficiarios, el cual remplace consolidados en excel), de los usuarios gue hayan sido priorizados con
alglin tipo de canalizacién y/o que hayan recibido asesoria en gestién de tramites ante las EAPB e IPSs y los canales de
comunicacién, segln el portafolio de servicios sociales y de salud.

2. informe de Actividades PIC - Codigo; M-PDS-GSP-FR-029, que incluya
material de divulgacion de la convocatoria a la jornada y namero de personas canalizadas ¥ & que servicios. Debe
contener registro fotografico y firmas originales.

Durante el proceso de ejecucion de esta entrega no se realizaron jornadas de salud, quedando pendiente para Ja proxima
entrega desarroliar las jornadas de salud

Observacion: Actividad se sustenta a través de acta de reunion debido a que no se ha dado inicio al desarrolio de las
jornadas de salud en los microterritorio abordados.

Actividad 3: Realizar gestién y articulacién relacionados con portabilidad, movilidad o traslados de EPS con el Coordinador
de Aseguramiento del Municipio yfo SISBEN garantizando la continuidad de la atencién en salud, Evidencias: Para la
entrega I, y 1l presentar los siguientes soportes: 1.Acta de reunién Codigo: E-COMC-ER-004con la persona delegada
ante el Sistema de Afiliacién Transaccional (SAT) y/o quien haga sus veces, donde se definan los mecanismos operativos
para gestion de las afiliaciones de personas sin aseguramiento. Debe contener registro fotogréfico y firmas originales. 2.
Adjuntar correos remitidos de canalizacién a aseguramiento.

Se realiza acompafiamiento a las personas que se canalizaron para aseguramiento ¥ que no cuentan actualmente con
encuesta al Sisbén , verificando en las diferentes plataformas. (ADRES Y DNP) sus estados de afiliacion

Comao evidencia entrego:

1.Acta con Jos entes territoriales y encargados del Sisbén y aseguramiento: fisico y virtual

Observacion: Se da cumplimients a la actividad por medio de acta realizada dondi se exponen [os casos evidenciados en
el microterritorio en temas de afiliacion al sistema de salud.,

Actividad 4: Realizar 3 mesas de trabajo para coordinar con los actores Municipales como Secretarias, Comisaria de
familia, personeria etc, y evaluar acciones de intervencién en el proceso de canalizacion efectiva de acuerdo con fa ruta de
Promocion y mantenimiento a la salud, basado en los casos presentados. Evidencias: Por cada entrega presentar los
siguientes soportes:1. Acta de reunién Codigo: E-COMC-FR-004 articulacion con los diferentes actores de acuerdo a los
casos presentados y compromisos de las dos partes. Debe contener el registro fotografico y firma original.

Se realiza mesa de trabajo con los entes territoriales donde se socializa acerca del los casos efectivos gque se
evidenciaron durante el proceso de ejecucion, donde Se lograron agendar citas medicas a diferentes servicios médicos y
aseguramientos a eps con estado de afiliacicn activa,

Como evidencia entrego:

1.Acta de mesa de trabajo : fisico y virtual

Observacion: Se deben realizar tres mesas de trabajo; el contratista se compromete a entregar las dos restantes en el
menor tiempo posible, con el fin de dar cumplimiento a la actividad establecida.

Actividad 5: Realizar gestion ante las entidades competentes sohre los procesos administrativos y/o sociales de la




) Cddigo E-GCCP-FR-017
. Yy GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA
3y _Gobernacion e | Version : 5
- Cundinamarca ' 5
Informe de Supervision Electrénico Fecha de Aprobacian:
SUPERVISA

01/09/2025

poblacién caracterizada con el fin de disminuir barreras a los servicios de salud y/o sociales. Evidencias: Por cada entrega
presentar los siguientes soportes: 1. Diligenciar el instrumento FORMATO BASE DE CANALIZACICN Y SEGUIMIENTO A
LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS 2025, realizar seguimiento a la gestion. 2. Realizar busqueda activa,
gestionando minimo (10) Diez casos mensuales sociales y de salud, diferentes a los focalizados por los otros
profesionales del equipo de concurrencia Departamental. (teniendo en cuenta redes institucionales y de cooperantes), 3,
Presentar Soporte de Acta de reunién Codigo: E-COMC-FR-004, la cual debe contener el registro fotografico y firma
original anexando soporte de las citas asignadas ¥ correos remitidos,

Durante la ejecucién de mi deber como corresponsal se realizé un trabajo mancomunado con los diferentes actores
municipales y personal encargada de gestionar ias citas, autorizaciones, reclamo de medicamentos ¥ Otros aspectos en
salud que se presentaron en los microterritorios , también se realizd desplazamiento hasta las diferentes IPS. y EPS del
municipio para efectuar seguimiento y canalizacién de los sevicios

Como evidencia y soporte se entrega.
L.Acta donde se evidencia las diferentes estrategias para lograr las citas medio fisico y en medio digital
2.Formato de base de canalizaciones actualizado

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad, soportado a través de acta de reunian, registro fotogréfico v de
asistencia,

Actividad 6: Elaborar y presentar un informe cuali-cuantitativo.consolidado de las actividades realizadas durante el periodo
de concurrencia departamental. Evidencias: Para la entrega I, Il deben presentar: El informe de actividades PIC - Cadigo:
M-PDS-GSP-FR-029. Debe incluir: Relacién detallada de. las-actividades ejecutadas (entorno educativo, entorno hagar,
entornc comunitario). Nimero de personas y comunidades caracterizadas. Registro de las canalizaciones realizadas hacia
los servicios de salud o instituciones de apoyo: Canalizaciones efectivas. Canalizaciones no efectivas. Principales logros,
dificultades encontradas y propuestas de mejora para proximas intervenciones,

Se realiza informe de actividades PIC, donde se incluye una relacién detallada de las actividades ejecutadas en los
diferentes entornos, donde se evidencia Nimero de personas canalizadas, numero de canalizaciones efectivas y No
efectivas y barreras de acceso que se presentaron durante la ejecucion,

Como evidencia entrego:

LInforme PIC actualizado.

Observacitn: Actividad debidamente reportada a través de los soportes requeridos

Observaciones: El contratista cumple con todas las actividades programadas. Coma Unica observacion, se establece que
se deben realizar tres mesas de trabajo; en.este sentido, se compromete a entregar las dos restantes en e menor tiempo
posible, con el fin de dar cumplimiento total a la actividad,

ENTORNO COMUNITARIO ~ NOMBRE DEL EJECUTOR
PROFESIONAL:LINA VELOZA

Al realizar la revision de los productos para el perfil del ENTORNO COMUNITARIO, se evidencian las siguientes
actividades:

ENTREGA 2: realizar tailer participativo con metodologia BIT PASE

Se llevé a cabo un taller utilizando la metodologia BIT orientado a la identificacion y andlisis de las dimensiones
socioambiental, econdmica y poblacional dentro del entorno comunitario. Durante la actividad, los participantes
reconacieron las principales problematicas y oportunidades de mejora en cada dimensidn, promoviendo la participacion, el
didlogo y la construecién conjunta de propuestas. El ejercicio permitis fortalecer la comprension del territorio y generar
insumos clave para Ia planificacién comunitaria y la toma de decisiones. Cumplimiento 100% de [a actividad.

Actlvidad 2,
ESTRATEGIA CUIDANDO CUIDADORES
ENTREGA 2: Hacer diagnostico participativo de necesidades del cuidador

Se realizd un proceso de identificacion de necesidades dirigido a los cuidadores utilizande la herramienta ZARIT, con el fin
de reconocer condiciones, riesgos y factores que influyen en su bienestar y en el desarrollo de sus actividades de cuidada.
Durante la actividad se recopifaron percepciones, dificultades y necesidades prioritarias relacionadas con el autocuidado,
la carga fisica y emocional, el acceso a recursos y las condiciones del entorno. Los resultados permiten orientar acciones
de apoyo, fortalecimiento y acompafiamiento para mejorar su calidad de vida y la de las personas a su cargo.
Cumplimiento de Ja actividad al 100%.

Evidencias:

Actividad 3. .

ESTRATEGIA DE EDUCACION EN SALUD COMUNITARIA — Talleres

ENTREGA 2: Realizar taller — Prevencion de enfermedades cranicas no trasmisibles.

Se desarrollé una actividad comunitaria orientada a la prevencién de enfermedades crénicas no transmisibles, con énfasis
en hipertension, diabetes y enfermedades cardiovasculares. Durante la jornada se promovieron habitos de vida
saludables, la importancia del control periddico de la presion arterial y la glucemia, asi como la adopcitn de practicas de
alimentacién equilibrada y actividad fisica. La actividad permitio sensibilizar a la comunidad sobre los factores de riesgo y
fortalecer acciones de autocuidado para redueir la incidencia de estas-condiciones. Cumplimiento de la actividad af 100%.
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Actividad 4. _
FORTALECIMIENTO DE LAS REVCOM (REDES DE VIGILANCIA COMUNITARIA

ENTREGA 2: Realizar taller de formacién en fundamentos de vigilancia en salud pablica.

Se llevo a cabo una actividad orientada al fortatecimiento de las redes comunitarias, con el objetivo de promover la
colaboracién, el apoyo mutuo y la articulacion entre los diferentes actores del territoric. Durante el encuentro se
identificaron recursos locales, lideres y organizaciones clave, ademas de fomentar la participacion y la construccion
conjunta de estrategias para responder a las necesidades de la comunidad. Esta accién contribuye a consolidar una red
mas cohesionada y capaz de impulsar procesos de desarrollo y hienestar colectivo y prevencion de alertas en salud
puiblica, Cumplimiento de la actividad al 100%.

Actividad 5

ESTRATEGIA *TEJIENDO CUIDADOS, ROMPIENDO SILENCIOS"
ENTREGA 2: Capacitar en derechos y rutas de atencion

Se desarroll6 una actividad comunitaria orientada a ta socializacion de los derechos de las mujeres y de las rutas de
atencién disponibles para la prevencion y abordaje de laviolencia de género. Durante el encuentro se brindd informacién
sobre los mecanismos de denuncia, instituciones responsables, lineas de atencién y acciones de proteccién, promoviendo
el reconocimiento de sefiales de riesgo y el acceso oportuno a los servicios. La actividad permiti6 fortalecer la capacidad
de la comunidad para identificar situaciones de violencia y activar rutas de apoyo y acompanamiento seguro.
Cumplimienio. de la actividad al 100%.

Actividad 6. i _

Estrategia PIENSA Y ACTUA POSITIVAMENTE - 6 entregas

2. Informe de Actividades PIC M-PDS-GSP-FR-029,

Se realiz6 una aclividad comunitaria orientada a promover el reconocimiento del cuerpo, la vivencia saludabie de la
sexualidad y la importancia del autocuidado. Durante el encuentro se socializaron los derechos sexuales y reproductivos,
fomentando el acceso a informacion confiable, la toma de decisiones informadas y el respeto por la autonomia de cada
persona. La actividad permitio fortalecer habilidades para el autocuidado, prevenir riesgos y generar espacios seguros de
didlogo alrededor de la sexualidad. Cumplimiento de la actividad al 100%.

Actividad 7.

JORNADAS DE SALUD CON ENFOQUE COMUNITARIQ PARTICIPATIVO

ENTREGA 2: Cine faro o mural comunitario participativo,

Se llevo a cabo [a creacion de un mural comunitario como estrategia participativa para promover el cuidado de Ja salud, fa
convivencia pacifica y la esperanza en el territorio. La actividad reuni¢ a habitantes de la comunidad para expresar, a
través del arte, mensajes de hienestar, respeto, solidaridad y proyeccion positiva del futuro. Este ejercicio fortalecié el
sentido de pertenencia, el trabajo colaborativo y |a reflexion sobre la importancia de construir entornos mas saludables 1%
armonicos. Cumplimiento de {a actividad al 100%.

ENTORNO HOGAR
Municipios: Quebradanegra,
Numero de auxiliares: MARIA ANGELICA

Actividad 1: Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacion
{Survey 123 y SI-APS) en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud,
orientando a la familia y realizando la <canalizacién pertinente,

Evidencias: 1. Base de datos descargada de la plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacién.
familiar de acuerdo al microterritorio asignado a cada auxiliar de enfermeria, que contenga informacion completa de los
hallazgos encontrados en la visita, la cual sera objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato.
Esta evidencia esta sujeta a revision de la veracidad del dato, con implicacion LEGAL POR FALSEDAD EN
DOCUMENTQO PUBLICO 2. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por
cada persona que accede a la base de datos en las ESEs. 3. Farmato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE
CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligenciada por funcionarios-o contratistas de las ESEs que acceden a
las bases de datos y registran Ia informacién, 4, Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE
REGISTRA INFORMACION EN LA HERRAMIENTA DE CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar previg al
inicio del registro de la informacién por parte del perfil auxiliar de enfermeria en el entorrno hogar. Para la tercera entrega
se deberan realizar solamente 8 caracterizaciones y o seguimientos,

Durante la ejecucion de la actividad se efectud fa recoleccion sistematica de informacidn, la cual fue registrada de manera
oportuna y completa en la plataforma digital, permitiendo la consolidacion de los datos vy la continuidad del proceso de
vigitancia en salud, en concordancia con los lineamientos del Programa de Atencién Primaria en Salud.

Se fortalecio la articulacion interinstitucional con el Sisbén, la Ceordinacion del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) y el
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corresponsal de salud, facilitando una respuesta integral frente a las situaciones identificadas durante [a caracterizacion
familiar.

Hallazgos relevanteés:

* |dentificacién de riesgos ascciados a vacunacion, citologia, enfermedades cronicas y automedicacion.
* Presencia de adultos mayores con riesgos nutricionales y baja adherencia a controles médicos.

* No se evidenciaron eventos agudos de gravedad durante las visitas.

Las actividades desarrolladas fortalecen el modelo de atencidn integrat en salud, asegurando la caracterizacion y
seguimiento oporiuno de las familias del territorio.

Observacion: En ef cargue se evidencia tres caracterizaciones realizadas.

Actividad 2 Realizar la canalizacidn de los usuarios, segun los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los servicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencion requerida. Evidencias: 1. Base de datos descargada de la
plataforma ArcGIS Z2.Formato de canalizacién individual, 3. instrumento de registro de canalizacién

Durante el proceso de caracterizacion en el entorno hogar en el casco urbano, sector 2 del municipio de QuebradaNegra,
se identificaron usuarios con fiesgos en salud y condiciones sociales que requerian intervencion desde el enfoque de
Atencién Primaria en Salud.

Con base en los hallazgos, se realizaron un total de 77 canalizaciones hacia los diferentes servicios de salud, tales como
medicina general, odontologia, vacunacion, psicologfa, gestor comunitario, entre otros, garantizando la orientacion y
acceso oportuno a los servicios,

Asi mismo, se brindé orientacién a las familias sobre acceso a servicios, programacion de citas, afiliacién a EPS,
actualizacion del Sisbén y cumplimiento de controles médicos.

La canalizacion oportuna fortalecio el acceso a los servicios de salud, mejorando la calidad de vida y promoviendo Ia
atencién integral.

Observacion: Se verifica 31 canalizaciones realizadas.

Actividad 3 Remitir las canalizaciones que se generen desde el microterritorio asignado de manera diaria-al corresponsal
en casos de otro nivel de atencién en salud y/o sociales. Evidéncias: 1. formato base de canalizacion y seguimiento a la
demanda efectiva y eficiente aps 2025 2. formato de canalizacion individual a servicios de salud o sociales

Durante el desarrollo de las actividades en el microterritorio asignado, las 77 canalizaciones generadas fueron remitidas de
manera diaria al corresponsal, garantizando la oportunidad en la comunicacion, la trazabilidad de los casos vy la
articulacion con los diferentes niveles de atencion.

Este proceso permitio fortalecer ta continuidad del cuidado, el seguimiento de los casos priorizados v 1a gestidn integral del
riesgo en salud.

Observacidn: Se evidencia cumplimiento parcial en la gestion de las canalizaciones remitidas y entregables solicitados

Actividad 4 Identificar y repartar de manera oportuna las situaciones de interés en salud pdblica, garantizando la
articulacion con |a red de vigilancia camunitaria para el fortalecimiento de la deteccion temprana, el andlisis de riesgo v el
seguimiento de los eventos que puedan afectar la salud de la poblacidn, ademés apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracion de material pedagdgico y educativo que pueda ser replicado en sus
microterritorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a [a prevencion y control de las
situaciones de interés en salud piblica,

Evidencias: 1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029. 2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico y en Excel.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Durarite el periodo reportado se realizo la identificacion activa de situaciones de interés en salud piblica mediante visitas
domiciliarias, observacidn comunitaria y contacto con las familias del casco urbano sector 2.

No se identificaron eventos de notificacion obligatoria en SIVIGILA durante el recorrido. Sin embargo, se realiza la
verificacién con base de datos institucional, confirmando la ausencia de repories en ia pobiacién intervenida.

De igual manera, se apoyd la educacién comunitaria mediante orientacién en prevencion de enfermedades como dengue,
hipertensién, autocuidado y hiabitos saludables.

Estas acciones fortalecen la participacién comunitaria y la deteccion temprana de riesgos.
Observacion: Se evidencia el entregable requerido, dando cumplimiento a la actividad realizada.

Actividad 5 Identificar a la poblacién en general, segin grupo etaric, y canalizar efectivamente a los servicios de
vacunacion para el cumplimiento del Programa Ampliado de Inmunizaciones y complementario, que incluya seguimiento y
verificacion a la aplicacion de esquemas de vacunacion campletos

Evidencias: 1. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS
2. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES 3. Foto del carnet de vacunas
NOTA: en caso de no ser efectiva la canalizacion presentar el Formato de disentimiento informado PAI

Durante las visitas domiciliarias se realizé la verificacion de esguemas de vacunacion segun grupo etario, identificando
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usuarios con esquemas incompletos.

Se efectuaron canalizaciones a los servicios de vacunacion, promoviendo fa aplicacion oportuna de bioidgicos y
fortaleciendo las coberturas.

Se identificaron casos puntuales, como dos menores pendientes de vacuna contra el VPH, los cuales fueron canalizados ¥
se brindd educacién a sus cuidadores sobre laimportancia de su aplicacién.

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad por medio del acta de reunidn, registro fotogréfico y de
asistencia anexados.

Actividad 6 Realizar caracterizacion, canalizacién, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, realizando también busqueda activa con lideres comunitarios y lideres de
programas sociales y de salud ubicando

Evidencias: 1. Diligenciar con calidad y veracidad la ficha de caracterizacién familiar y su Kardex de gestantes hasta el
seguimiento en el puerperio, de la Gobernacion de Cundinamarca en la aplicacién Suvey123, de la plataforma ArcGIS,
marcando las canalizactones correspondientes,

2. En caso de ho encontrar personas gestantes ni puérperas, Acta de blsqueda activa con la Junta de Accién comunal
con firmas, registro fotogréfico y datos de contacto. NOTA: Si la gestante no esta caracterizada en la base de datos Ficha
Familiar survey 123- Kardex de gestantes NO sera valida,

Durante el proceso de caracterizacion en el casco urbana sector 2, se realizé btisqueda activa de gestantes y puérperas
mediante visitas domiciliarias y articulacion con lideres comunitarios.

No se identificaron gestantes ni puérperas en la poblacién intervenida.

Sin embargo, se brindd educacion en salud a mujeres en edad fértil sobre planificacién familiar, signos de alarma y
derechos sexuales y reproductivos.

Observacién: Se evidencia acta realizada con registro fotografico v listado de asistencia,

Actividad 7 Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de la ficha AIEP!I Comunitario a la.poblacion del
microterritario asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).
Evidencias: Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de Ja ficha AIEPI Comunitario a Ia poblacién del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacion y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y.29 dias),

Durante el proceso de caracterizacion se identificaron 4 menores de edad, a quienes se les aplicd la Ficha AIEP]
Comunitario, permitiendo evaluar condiciones de salud, factores de riesgo y practicas de cuidado en el hogar.

Los menores no presentaron signos de alarma ni riesgos significativos para su edad, encontrandose en buenas
condiciones generales de salud.

Se realizo verificacion de crecimiento y desarrolio, estado nutricional y esquemas de vacunacion, as/ como orientacion a
clidadores.

Oservacion: Se verifica el cumplimiento de la actividad mediante la ficha de AIEPI, evidenciando la caracterizacién
completa de los diecisiete menoras

Actividad 8 Informar de acuerdo a curso de vida a las las familias visitadas, con el fin de promover la salud vy la cultura del
autocuidado para la deteccidon temprana de riesgos asociados a : Enfermedades prevalentes de la infancia, materno-
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocién de la higiene y Ja salud. bucal, salud en el entarno laboral, gestion
diferencial de las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palangueros-NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
promacion de la vacunacion en la poblacion objeto del programa ampliado de Inmunizaciones — PAl y demas riesgos
identificados en el microterritorio, Evidencias: Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
NOTA: se realizara verificacion mediante llamadas telefdnicas aleatorias de acuerdo con los listados presentado

Durante las visitas domiciliarias.se brindé educacion en salud a las 23 familias intervenidas, teniendo en cuenta el curso de
vida de cada integrante,

Se abordaron temas como:

* Vacunacién y prevencion de enfermedades.

* Importancia de la citologia.

* Control de enfermedades cronicas como hipertension.

* Riesgos de |la automedicacion,

* Alimentacion saludable vy prevencién de desnutricion.

* Higiene personal y prevencion de enfermedades como dengue.

La educacion fue brindada de manera clara y participativa, fortaleciendo el autocuidado ¥ la prevencion en ta comunidad.

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad, respaldado por los soportes del listado de asistencia y el
registro fotografico correspondiente

Observacion: El auxiliar Miguel Angel Castelblanco Vera ha cumplido con las actividades programadas. Se sefiala como
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dnica observacion que, en la actividad nimero 4, debe adjuntarse el informe de actividades PIC en lugar del acta de
reunion. En el resto de las actividades, se constata el cumplimiento total de lo estipulado

Municipios: Quebradanegra
Numero de auxitiares: YURY LORENA ZARATE

Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacion {Survey 123
y Sl APS) en Ia visita domicilfaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud, orientando a la
familia y realizando [a canalizacién pertinente.

Se realizé la caracterizacion de 18 fichas familiares en [a plataforma survey 123 con una totalidad de 37 personas las
cuales son cuatro menores uno en infancia y otro en primera infancia, se entrega los soportes.
Cumple al 106% la actividad,

Realizar la canalizacién de los usuarios, segun los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los servicios y
profesionales competentes, con el fin de garantizar fa atencion requerida

Se realiza 2 canalizaciones una para enfermerfa citologia y otra con cerresponsal afos. se entrega en medio fisico y digital

Remitir las canalizaciones que se generen desde el micro territorio asignado de manera diaria al corresponsal en casos de
oiro nivel de atencion en salud y/o sociales;

Se realiza entrega de 2 canalizaciones en medio fisico y medio magnético pdf en las cuales se gestiond por parte de la
auxiliar de enfermeria la cual daran citas en el puesto de salud a partir del 28 de febrero
Cumple al 100% la actividad.

Identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud. publica, garantizando fa articulacién con la red
de vigilancia comunitaria para ef fortalecimiento de la deteccign temprana, el andlisis de riesgo v el seguimiento de los
evenios que puedan afectar la salud de la poblacion, ademés apoyar a los integrantes de la red de vigilancia comunitaria
en fa elaboracién de material pedagdgico y educativo que pueda ser replicado en sus micro territorios, asegurando gue los
contenidos sean claros, pertinentes v orientados a la prevencion y control de las situaciones de interés en satud publica,

Se bfinda infermacion en eventos de salud publica a 10 personas las cuales se les informa gue es e] dengue
Leishmaniasis, influenza, fiebre amarilla, realiza ertrega de un folleto con informacion de las mismas y como hacer en
comunidad para evitarlas.

se entrega informe pic en medio magnético en pdf y medio fisico

se entrega listado de asistencia en medio magnético y fisico.

Cumple al 100% fa actividad.

Identificar a la poblacién en general, segin grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de vacunacion para el
cumplimiento del Programa Ampliado de inmunizaciones y complementario, que incluya seguimiento y verificacion a la
aplicacion de esquemas de vacunacion completos

Se realiza busqueda activa y verificacidn de carnet de vacunas con el fin de velar por el cumplimiento del esguema
adecuado segun la edad
1.Se entrega 13 carnets de vacunas en medio pdf magnético v fisico donde se encuentra la poblacion al dia en vacunas

6.Realizar caracterizacion, canalizacidn, gestién y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas presentes
en el micro territorio asignado, realizando también bisqueda activa con lideres comunitarios y lideres de programas
sociales y de salud ubicando esta poblacién insistente o con intervenciones de la ruta materno perinatales pendientes.

Se realiza caracterizacion ficha familiar en donde se encuentra una gestante de 26 semanas del casco urbano con fecha
de probable de parto. 28/05/2026.

1.5e entrega un kardex de gestante en medio magnético y fisico

2.5e entrega un kardex de puerperio en media magnetico vy fisico

Cumple la activada al
100%

7.Realizar caracterizacion, en ef entorno hogar a través de la ficha AIEP| Comunitario z la poblacién del microterritorio
asignado asignado de infancia y primera infancia , realizando canalizacion y seguimiento de acuerdo al riesgo identificado.
(desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Se realiza caracterizacion en ficha aiepi dos menores de edad en los siguientes cursos de vida uno en infancia y otro en
primera infancia
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1.Se entrega 4 AIEP! en medio magnético y fisico
Cumple Ia actividad al 100% la actividad.

8.Informar de acuerdo a curso de vida a las las famillas visitadas, con el fin de promover la salud y la cultura del
autocuidado para la deteccion temprana de riesgos asociados a : *Enfermedades prevalentes de la infancia, materno
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocién de la higiene'y la salud bucal, salud en el entorno laborai, gestign
diferencial de las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negras, Afrodescendientes, Raizales, Palanqueros NARP vy RrOM,
discapacidad, victimas del conilicto armado, desmaovilizados, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
promocidn de la vacunacion en la poblacion objeta del programa ampliado de inmunizaciones — PAI y demas riesgos
identificados en el microterritorio.

Se reaiiza caracterizacion familiar por medio de la plataforma survey 123 en donde se informa a 37 personas sobre estilos
de vida saludables los cuales son los siguientes

Lactividad fisica 2)alimentacién saludable

3.higiene oral y corporal

4.vacunacion

5.eventos de salud publica

Se entrega listados de asistencia en medio magnético en pdf, Excel y medio fisico .

Cumpie al 100% la actividad

Municipios: Quebradanegra
Numero de auxiliares: KATERYM PARRADD

KATERYM PARRADOQ

Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacian {Survey 123
y Sl APS} en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de ia salud, orientando a la
familia y realizando la canalizacion pertinente.

Se realizd la caracterizacion de 25 fichas familiares en la plataforma survey 123 con una totalidad de 42 personas las
cuales son dos menores uno en infancia y otro en primera infancia, se entrega los siguientes soportes

L)tormato 103custodia de informacion DPS en medio magnético pdt v fisico

2)formato 102 acuerdo de confidencialidad de informacion DPS se entrega en medio magnético en pdfy fisico

3)formato 100 se entrega en Excel en medio magnético y medio fisico.

4) se entrega acta de articulacion con aicaldia coordinadora pic donde se concerté el ntimero. de fichas familiares para
cada una de las auxiliares

Cumple al 100% [a aclivad

2.Realizar la canalizacion de los usuarios, segin los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los servicios ¥
profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencién requerida

Se realiza 8 canalizaciones 5 para médico general y dos para vacunacion vph un menor de 9 afios ¥ un adolescente de 15
afius. Se entrega en medio fisico v digital.
Cumple al 100% la actividad

3.Remitir las canalizaciones que se generen desde el micro territorio asignado de manera diaria al corresponsal en casos
de otro nivel de atencion en salud y/o sociales.

Se realiza entrega de 8 canalizaciones en medio fisico y medio magneético pdf en las cuales se gestiond por parte de la
auxitiar de enfermeria 8 citas para médico general en el centro de salud de tobia en las siguientes fechas

1)viernes 6 de marzo hora 4:30 pm

2)viernes 6 de marzo hora 4:00pm

3)lunes 2 de marzo hora 3:30 pm

4)viemes 27 de febrero hora 12:30pm

5} viernes 27 febrero hora 3:30pm

6)viernes 27 febrero hora 3:00pm

7)martes 3 de marzo hora 3:00pm

8) martes 3 de marzo hora 2:00pm

Cumple al 100% la actividad

4.ldentificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud pablica, garantizando [a articulacion con la
red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de la deteccion temprana, el analisis de riesgo v el seguimiento de los
eventos que puedan afectar fa salud de la poblacién, ademéas apoyar a los integrantes de la red de vigilancia comunitaria
en la elaboracion de material pedagégico y educativo que pueda ser replicado en sus micro territorios, asegurando que jos
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contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencion y control de las situaciones de interés en salud publica.

Se brinda informacién en eventos de salud pdblica a 10 personas las cuales se les informa que es el dengue
Leishmaniasis, influenza, fiebre amarilla, procesos de depresion realiza entrega de una tarjeta con informacién de las
mismas y como hacer en comunidad para evitarlas.

1)se entrega informe pic en medic magnético en pdf y medio fisico

2) se entrega listado de asistencia en medic magnético y fisico

Cumple al 100% la actividad

5.ldentificar a la poblacion en general, segun grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de vacunacin para el
cumplimiento del Programa Ampliado de Inmunizacicnes y complementario, gue incluya seguimiento y verificacion a la
aplicacién de esquemas de vacunacidn completos

Se realiza blsqueda activa y verificacion de carnet de vacunas con el fin de velar por el cumplimiento de! esquema
adecuado segun la edad

1.Se entrega dos carnets de vacunas en medio pdf magnétice y fisico
2.Se entrega dos canalizaciones a vacunacion 1 para vacunacién para recién nacido a los 45 dias una de un joven de 13

afios para vph

Cumple al 100% la actividad

6.Realizar caracterizacion, canalizacion, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas presentes
en el micro territorio asignado, realizando también bdsqueda activa con lideres comunitarios y lideres de programas
sociales y de salud ubicando esta poblacidn insistente o con intervenciones de la ruta materno perinatales pendientes.

Se realiza caracterizacion ficha familiar en donde se encuentra una puerpera de 15 dias de puerperio de la vereda agua
fria con fecha de programacion de cesarea para el dia 19/02/2026, se encuentra puérpera en la vereda san miguel de 3
meses de puerperio de evidencia control del bebe y vacunas al dia se evidencio control de cesarea y retiros de puntos sin
alteraciones.

1.Se enirega un kardex de puerperioc en medio magnético y fisico

2.5e entrega un kardex de puerperio en medio magnético vy fisico

Cumple ai 100 % la actividad

7.Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de [a ficha AIEP! Comunitario a la poblacion del microterritorio
asignado asignado de infancia y primera infancia , realizando canalizacion y seguimiento de acuerdo al riesgo identificado.
{desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Se realiza caracterizacion en ficha aiepi dos menores de edad en los siguientes cursos de vida uno en infancia y otro en
primera infancia,
1.5e entrega 3 AIEP! en medio magnético y fisico

Cumple al 100% la actividad

8.Informar de acuerdo a curso de vida a las familias visitadas, con el fin de promover la salud y Ia cultura del autocuidado
para ja deteccion temprana de riesgos asociados a : *Enfermedades prevalentes de la infancia, materno perinatal, salud
ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida saludabla y
enfermedades transmisibles, promocion de la higiene y la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestion diferencial de
las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palangueros NARP y RrOM, discapacidad,
victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud, promocién de la
vacunacion en la poblacion objeto del programa ampliado de inmunizaciones — PAIl y demas riesgos identificados en el
microterritorio.

Se realiza caracterizacion familiar por medio de la plataforma survey 123 en donde se informa a 39 perscnas sobre estilos
de vida saludables [os cuales son los siguientes

1)actividad fisica

2)alimentacion saludable

3)higiene oral y corporal

4) vacunacion

S)eventos de salud publica

Se entrega listados de asistencia en medio magnético en pdf, Excel y medio fisico .

Se realiza la actividad con sus evidencias al 100%

ENTORNO COMUNITARIC ~ NOMBRE DEL EJECUTOR
VIVIANA BUSTOS

Al realizar la revision de los productos para el perfil del ENTORNO COMUNITARIO, se evidencian las siguientes
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actividades:;

ENTREGA 2: realizar taller participativo con metodologia BIT PASE

Se llevd a cabo un taller en la alcaldia de Quebradanegra, utilizando la metodologia BIT orientado a la identificacion vy
andlisis de las dimensiones socicambiental, economica y poblacional dentro del entarno comunitaric. Durante la actividad,
los participantes reconocieron las principales problematicas y oportunidades de mejora en cada dimension, promoviendo la
participacion, el didlogo y la construccion conjunta de propuestas. El ejercicio permitid fortalecer la comprension del
territorio y generar insumos clave para la planificacion comunitaria y la toma de decisiones. Cumplimiento 100% de la
actividad.

Actividad 2.
ESTRATEGIA CUIDANDC CUIDADORES
ENTREGA 2: Hacer diagnastico participativo de necesidades del cuidador

Se realizd un proceso de identificacion de necesidades en la vereda agua fria dirigido & los adultos mayores ¢ cuidadores
utilizando la herramienta ZARIT, con el fin de reconocer condiciones, riesgos y factores que influyen en su bienestar y en
el desarrollo de sus actividades de cuidado. Durante la actividad se recopilaron percepciones, dificultades y necesidades
prioritarias relacionadas con el autocuidado, la carga fisica y emocional, el acceso a recursos v las condiciones del
entorno. Los resultados permiten orientar acciones de apoyo, fortalecimiento y acompafiamiento para mejorar su calidad
de vida y la de las personas a su cargo. Cumplimiento de la actividad al 100%%.

Actividad 3.

ESTRATEGIA DE EDUCACION EN SALUD COMUNITARIA — Talleres

ENTREGA 2: Realizar taller — Prevencion de enfermedades crénicas no trasmisibles.

Se desarroll6 una actividad comunitaria en el colegio Alfredo Vazquez cobo orientada a la prevencién de enfermedades
cronicas ro transmisibles, con énfasis en hipertensién, diabetes y enfermedades cardiovasculares y osteomusculares.
Durante la jornada se promovieron habitos de vida saludables, la importancia dei control periddico de la presion arterial y
la glucemia, asi como la adopcidn de précticas de alimentacion equilibrada y actividad fisica. La actividad permitié
sensibilizar a la comunidad solre los factores de riesgo y fortalecer acciones de autocuidado para reducir 1a incidencia de
estas condiciones,

Cumplimiento de la actividad al 100%.

Actividad 4.
FORTALECIMIENTO DE 1.LAS REVCOM (REDES DE VIGILANCIA COMUNITARIA

ENTREGA 2. Realizar taller de formacion en fundamentos de vigilancia en salud piblica.

Se llevo a cabo una actividad en la verdea agua fria, donde se educé en los fundamentos de salud piblica a fa comunidad
de la vereda agua fria orientada al fortalecimiento de las redes comunitarias, con el objetivo de promover la colaboracion,
el apoyo mutue vy la articulacion entre los diferentes aclores del territorio. Durante el encuentre se identificaron recursos
locales, lideres y organizaciones clave, ademas de fomentar la participacién y la construccion conjunta de estrategias para
responder a las necesidades de-la comunidad. Esta accién contribuye a consalidar una red mas cohesionada v capaz de
impulsar procesos de desarrollo y bienestar coiectivo y prevencion de alertas en salud pablica.

Cumplimiento de la actividad al 100%,

Actividad 5

ESTRATEGIA "TEJIENDO CUIDADOS, ROMPIENDO SILENCIOS"
ENTREGA 2: Capacitar en derechos y rutas de atencion

Se desarrolld una actividad en el colegio Alfredo Vé&zquez cobo orientada a la socializacidn de los derechos de las mujeres
y de las rutas de atencion disponibles para la prevencion y abordaje de la violencia de género. Durante el encuentro se
brindd informacién sobre Jos mecanismos de denuncia, instituciones responsables, |ineas de atencion y acciones de
proteccion, promoviendo el reconocimiento de sefiales de riesgo y el acceso oportuno a los servicios. La actividad permitié
fortalecer la capacidad de la comunidad para identificar situaciones de violencia y activar rutas de apoyo y
acompafiamiento seguro.

Cumplimiento de a actividad al 100%.

Actividad 8. )

Estrategia FIENSA Y ACTUA POSITIVAMENTE — 6 entregas

2. informe de Actividades PIC M-PDS-GSP-FR-026.

Se realizé una actividad en el colegio de la inspeccion fa magdalena donde se habla comunitaria orientada a promover el
reconocimiento dei cuerpo, la vivencia saludable de la sexualidad y fa importancia del autocuidado. Durante el encuentro
se socializaron los derechos sexuales y reproductives, fomentando el acceso a informacion confiable, la toma de
decisiones informadas y el respeto por la autonomia de cada persona. La actividad permiti¢ fortalecer hahilidades para el
autocuidado, prevenir riesges y generar espacios seguros de didlogo airededor de la sexualidad,

Cumplimiente de la actividad al 100%.
Actividad 7.
JORNADAS DE SALUD CON ENFOQUE COMUNITARIOQ PARTICIPATIVO
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ENTREGA 2: Cine foro o mural comunitario participativa,

Se realizé la creacién de un mural sobre auto cuidado, charlas prevencion y promacion de higiene oral como estrategia
participativa para promover el cuidado de la salud, la convivencia pacifica y la esperanza en el territoric. Este ejercicio
fortaleci6 el sentido de pertenencia, el trabajo colaborative y la reflexion sobre la importancia de construir entornos méas
saludables y arménicos.

Cumplimiento de la actividad al 100%.

COORESPONSAL QUEBRADANEGRA
MARIA FERNANDA RUIZ

identificar y coordinar con los integrantes de los equipos basicos territoriales de salud que esté operando en el municipig,
los tramites pertinentes para la resolucion de canalizacién efectiva teniendo en cuenta la especificidad del rol de cada uno
en el equipo,

1. Acta de Presentacion def Grupo ARPS

Se realizo acta formal de presentacion del equipo de Atencién Primaria en Salud (APS), en la vereda platanera cuyo
objetivo principal fue:

Dar a conocer la conformacién del grupo APS,

Sacializar las funciones y alcances del equipo en el territorio.

Explicar las rutas de atencin y los mecanismos de articulacién con actores comunitarios e institucionales.

Esta actividad permitio fortalecer el reconocimiento institucional del equipo en la comunidad y mejorar los canales de
comunicacién para la identificacién oportuna de casos.

Actividad 2. Participar en las jornadas de salud, apoyando el proceso de agendamiento y demanda efectiva y brindar
informacion a los usuarios en los procesos de gestion de tramites

Se realizd acta de la jornada de salud desarrollada en la vereda Platanera, en la cual se conté con una adecuada
participacién de la comunidad, evidencidndose un buen nimero de asistentes y una respuesta positiva por parie de la
poblacion.

CUMPLE AL 100%

ACTIVIDAD 3 Realizar gestion y articulacién relacionados con portabilidad, movilidad o traslados de EPS con el
Coordinador de Aseguramiento o del Municipio y/o SISBEN garantizando la continuidad de la atencion en salud.

articulacion sisben y Aseguramiento Municipio de Quebradanegra

Mantener articulacion permanente entre el equipo APS y la oficina del Sisbén vy el 4rea de aseguramiento para el
intercambio de informacién que permita una mejor caracterizacion de la poblacién.

Se cumple 100% la actividad

Actividad 4. Realizar 3 mesas de trabajo para coordinar con los actores Municipales como Secretarias, Comisaria de
familia, personeria eic, y evaluar acciones de intervencion en el proceso de canalizacién efectiva de acuerdo con la ruta de
Promocién y mantenimiento a la salud, basado en los casos presentados

4, Se realizo visita al territorio

En el marco de [as acciones de articulacién intersectorial, se realizaron visitas domiciliarias en la vereda Centro del
municipio de Quebradanegra, por parte de |a corresponsal en salud, con el propdsito de conocer de manera directa las
condiciones de vida, el estado de salud y las principales necesidades de la poblacidn.

Cumple al 100% la actividad

Actividad 5. Realizar gestion ante las entidades competentes sobre los procesos administrativo s y/o sociales de la
poblacién caracterizada con el fin de disminuir barreras a los servicios de salud y/o sociales.

Se realizaron las actas correspondientes a las canalizaciones reportadas por la auxiliar de enfermeria, donde se evidencio
la gestion de autorizaciones de citas médicas y la verificacion de entrega y disponibilidad de medicamentos, Estas
acciones guedaron debidamente registradas para seguimiento y control del proceso.

Cumple actividad 100%

6.Elaborar y presentar un informe cual cuantitativo consolidado de las actividades realizadas durante el periodo de
concurrencia departamento

informe Pic

Se realizd la elaboracion y consolidacion del Informe del Plan de Intervenciones Colectivas {PIC), en el cual se evidencio y
reporté de manera detallada todas las actividades desarraliadas durante el perfodo correspondiente.

Cumple al 160% con actividad
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ENTORNO EDUCATIVO
DIEGO MORERA

ACTIVIDAD 10.

Realizar socializacion y retroalimentacién de la estrategia APS, incluyendo la creacién de un cronograma, plan de trabajo y
seguimiento mensual con: Recior, docentes de la Institucion Educativa y coordinador PIC o quien haga sus veces en el
municipio, con el fin de que ellos conozcan los procesos, los guien de manera constructiva aportando desde sy
experiencia ideas para que las actividades de fos ejecutores se realicen con calidad.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1

EVIDENCIAS

1. Acta de reimion - Cédigo: E-PID-FR-004 VERSION 5, incluyendo el respectivo listado de asistencia formato Cédigo: M-

PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

2. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademés debe contener el
gistro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacién de georreferenciacién, gue coincida con los demas scportes,

3. Cronograma de trabajo y plan de trabajo concertade con la IED.

4. Matriz consolidada de poblacién intervenida ENTORNO EDUCATIVO M-PDS-GSP-GPSP-FR-104. Se debera presentar

por entrega, donde contenga el namero de intervenciones realizadas con la hoblacién objeto.

Observacién: Si no es posible generar ia reunién de los actores invelucrados en un Unico espacio, debers presentar las

respectivas actas por aparte, con los soportes correspondientes,

* Et inicio de la reunién estard marcado por una bienvenida formal a todos los asistentes, enfatizando la importancia de la
colaboracion interinstitucional para el éxito de |a estrategia APS, Se prasenta |a Doctora Farleidy Martinez coordinadora
PIC Municipal, la Auxitiar PIC Municipal Yesica Avendafio, la Auxiliar PIC Discapacidades Maria Angelica Mareno, Rector
I.E.D Alfredo Vdsquez Cobo Arnulfo Vargas Beltran y el Doctor Diego Fernando Morera Reyes del programa APS. Este
espacio permite conocer a los actores clave involucrados en la implementacién de la estrategia, facilitando la
comunicacion y el trabajo conjunto. Ademds, se destacara el rol de cada uno en el proceso, promoviendo un ambiente de
confianza y disposicién para el trabajo articulado. Esta presentacion inicial también busca establecer una dindmica
participativa, fomentando el intercambio de expectativas y experiencias previas en el desarrolio de estrategias similares.

Cumple at 100%
ACTIVIDAD 11.

Educar a través de talleres a Dacentes y Directivos de la/as Instituciones Educativas en:

Sesion 1. “Detecta, Act(a, Frotege” Reconocer e identificar los signos y sintomas de intoxicaciones por consuimo de
sustancias psicoactivas.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1,

EVIDENCIAS

1. Informe de Actividades PIC - Codigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION

2.Registro fotografico donde se evidencie e desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacién, gue coincida con los demas soportes.
3. Listados de asistencia formato Codigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

Observacion: Cada sesion debe tener un minimo de diez (10) docentes y directivos docentes participantes,

* Este proceso educativo esta dirigido a doce (12) docentes entre 38 a 61 afios del municipio de Quebradanegra de Ia
I.E.D La Magdalena, los docentes desempefian un papel fundamental en la formacién de los estudiantes. La Sesidén 1.
“Detecta, Acttia, Protege” Reconocer e identificar los signos y sintomas de intoxicaciones por consumo de sustancias
psicoactivas, Mediante espacios de reflexion se fortalecieron habilidades socioemocionales como el didlogo y la resolucign

pacifica de conflictos, favareciendo relaciones Mas cercanas y respetuosas entre generaciones.

Cumple 100% la actividad

ACTIVIDAD 12,

Realizar procesos de informacién y educacion con padres, madres Y cuidadores de nifios, nifas y adolescentes, a quienes
debe dirigir jornadas de capacitacién denominadas "Puentes de Amor: Construyendo vinculos sanos” abordando los
siguientes temas:

Sesion 1. “Elige Aire, No Humo™ Prevenir el inicio y reducir el use de cigarrillos mediante estrategias educativas, de
concientizacion y participacion activa.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde Ia segunda entrega, hasta la sexia entrega del 2026-1,

'EVIDENCIAS

1. Informe de Actividades PIC - Caodigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION
2.Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademds debe contener el
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacién de georreferenciacién, que coincida con los deméas sopaortes,
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3. Listados de asistencia formato Codigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

Observacion: Cada sesién debe tener un minimo de guince (15) padres, madres y cuidadorés participantes, Deberé
realizar dos (02) sesiones por entrega, una sesion (01) estara dirigida a poblacion urbana y, una sesion (01) estara dirigida
a poblacion rural,

* Este proceso educativo esté dirigido a dieciséis (16) padres, madres ylo cuidadores entre 30 a 77 afios del municipio de
Quebradanegra |.E.D La Magdalena zona urbana, los padres ‘desempefian un papel fundamental en la formacion de sus
hijos, en la Sesion 1. “Elige Aire, No Humo"” Prevenit el inicio y reducir el uso de cigarrillos mediante estrategias
educativas, de concientizacién y participacién. Mediante espacios de reflexién se fortalecieron habilidades
socioemocionales como el didlogo y la resolucién pacifica de conflictos, favoreciendo relaciones familiares més cercanas y
respetuosas.

* Este proceso educativo esta dirigido a quince (15) padres, madres y/o cuidadares de Ia escuela rural agua fia entre 22 a
78 afos del municipio de Quebradanegra |.E.D Alfredo Vasquer Caho, los padres desempefian un papel fundamental en
la formacion de sus hijos, en la Sesion 1. “Elige Aire, No Humo" Prevenir el inicio y reducir el uso de cigarrillos mediante
estrategias educativas, de concientizacion y participacion. Mediante espacios de reflexién se fortalecieron habilidades
socioemocionales como el didlogo y fa resolucién pacifica de conflictos, favoreciendo relaciones familiares mas cercanas y
respetuosas.

100% cumple la actividad
ACTIVIDAD 13.

Realizar identificacidn, reporte, canalizacién, activacion de ruta, seguimiento, orientacion, escucha e intervencion de los
¢asos en los que involucre a los diversos actores del entorno educativo gque requieran atencién en servicios de Salud y
servicios sociales.

Para ello, el ejecutor debera propiciar espacios de atencion y escucha activa para con la comunidad perteneciente al
entorno educativg, en aras de propender por una adecuada atencion, promocion y seguimiento de la salud mental de los
diversos actores.

Realizar un minimo de quince {15} casos de escucha activa por entrega para con la pobiacién objeto, a demanda de la
Institucién Educativa.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexia entrega del 2026-1.

EVIDENCIAS

1. Informe de Actividades PIC - Cadigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2, que contenga la descripcion de ia identificacion
y reporte de los casos relacionados.

2. Debera diligenciar de manera adecuada ej debido consentimiento informada.

3. Debera diligenciar de manera adecuada la respectiva hitacora de intervencion M-PDS-GSP-GPSP-FR-098 VERSION 1.
4. Para soportar Ja actividad se debe entregar como evidencia;

a. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUALL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES:

b. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS.

¢, Formato de confidencialidad M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 VERSION 1.

d. Formato de custodia de la informacién M-PDS-GSP-GPSP-ER-103 VERSION 1 debidamente diligenciado,

*La estrategia beneficié a estudiantes madres y/o cuidadores del municipio de Quebradanegra y de la Inspeccién de La
Magdaiena, entre 7 y 67 afios, canalizadas a la ruta de promocién y mantenimiento de la salud. La intervencién se realizé
en el puesto de salud, donde se brindé escucha activa a poblacion mayoritariamente rural con vulnerabilidad
socioecondémica, promoviendo la articulacién entre la institucion educativa, fas familias y la ESE para garantizar el acceso
oportuno a citas médicas y psicologicas y fortalecer el bienestar, desempefio y mejoramiento de ja safud mentai de la
comunidad.

Cumple al 100% la actividad

ACTIVIDAD 14.

Realizar articulacién con las JPS ptiblicas y privadas del Municipio para el desarrolio de una feria de servicios en Salud al
interior de tas instituciones Educativas, con el fin de lograr que los estudiantes se beneficien de la canalizacion efectiva Vi
eficiente en los diferentes servicios de Salud {planificacién familiar, consulta del joven, Optometria, Psicologia, tamizaje
visual, Salud oral, vacunacién, canalizacion a certificacién de discapacidad, abordaje con enfoque psicosocial a PVCA,
etc.) Dichas ferias, deberan ser diferentes a las programadas de manera extramural.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la sequnda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1,

EVIDENCIAS

1. Informe de Actividades PIC en refacién con el desarrolio de |a feria de servicios de salud - Cddigo: M-PDS-GSP-FR-029
VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Cadigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotogréfico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener e|.
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con jos demés soportes.
Observacion: El ejecutor debe participar activamente de la feria de servicios al interior de la Institucion Educativa
Departamental.

* Este procesa de la realizacion de fa Feria de Servicios de Salud en el entorno educativo esta dirigido a los estudiantes,
docente, padres de familia'y personal administrativo de la escuela Rural La Platanera del Municipio de Quebradanegra con
una participacion total de diecisiete (17) personas, cuatro (04) estudiantes entre 8 a 11 afios, una (01) docenie de afios,
un (01) menor de edad de 5 afios y doce (12) padres de familia enire los 41 a 79 63 afios. Los participantés que asisten a
la feria de servicios de salud cuentan con distintos niveles educativos y desempefian un papel clave en |a formacian
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integral de los estudiantes. Esta poblacién, proveniente en su mayoria de contextos rurales y con condiciones de
vulnerabilidad sociceconémica, requiere espacios que promuevan (a igualdad, el respeto y la participacion. En este
sentido, ia feria de servicios de salud brindé un entorno seguro para el acceso a atencién, orientacion y resolucion de
inguietudes con profesionales.

Cumple al 100% la actividad

ACTIVIDAD 15.

Notificar al ente territorial sobre las intervenciones realizadas con los diversos grupos poblacionales, incluyendo los casos
sociales y de Salud exitosos de canalizacion efectiva, su tramitologia y los faliidos para su ApoYo e intervencion.
Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segurida entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1,

EVIDENCIAS

1. Acta de mesa de trabajo con representantes del ente territorial (Alcalde/Sa, Desarrollo Social y Coordinacién PIC) en
donde se haga retroalimentacién de casos sociales y de salud, tanto los exitosos, como de aquelies gue no fueron
resuelios,

2. FORMATC BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS, donde se
evidencien todas las canalizaciones. 3. Evidencia envio de coireo
electronico al ente territorial Municipal (Alcalde/Sa, Desarrolle Social y Coordinacion PIC), en donde se plasme el acta de
mesa de trabajo, ia base de canalizacidn y la informacion en general que describa las principales barreras para la
atencién de los casos no resueltos.

4. En la entrega final, deberd documentar en Informe de Actividades PIC - Caodigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2,
presentacion Power Point, infografias y demés elementos, |a refacion de UNA (01) "Experiencia exitosa” de transformacion
socioeducativa desarrollada a lo largo de la Concurrencia Departamental,

* La actividad COVE Municipal contd con la participacién de representantes del ente territorial Alcaldia Municipal de
Quebradanegra, Funcionarios PIC municipal, Coordinadora PIC Municipal, funcionarios H.S.V, funcionarios APS,
funcionarios SISBEN, funcionario puesto de salud, funcionarios ETV, La Doctora Linda Bertran Gobernacién, la Doctora
Daniela Alvarez Epidemiéloga, el Doctor Luis fernando Gaviria Inspector; el Doclor Diego Armando Bohorguez Personero
y el Doctor Diego Fernando Morera Reyes (Psicologo, quienes desarrollan acciones de intervencion con diversos grupos
poblacionales del territorio. Los asistentes tienen experiencia en la atencidén de nifios, nifias, adolescentes, familias y
comunidad en general, especialmente en contextos educativos, comunitarios y sociales, lo que permitié un analisis integrai
de las intervenciones realizadas, ios procesos de canalizacién de casos sociales y de salud, y las necesidades de
articulacion interinstitucional.

Cumple al 100 la actividad
ACTIVIDAD 16.

Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados primero (1ro), segundo (2do) y tercero {3ro} de la {nstitucion
Educativa Departamental priorizada:

Sesidn 1, “Caja de las emociones” a través de actividades sensoriales, juegos y cuentos vinculados a fas emociones,
dirigido a nifios y nifias, promoviendo el reconacimiento, la expresién y la gestién adecuada de las emociones que
favorezcan el desarrolio socioemocional desde los primeros afios de vida.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

EVIDENCIAS

1. Informe de Actividades PIC - Cddigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION

2.Registro fotografico donde se evidencie el desarrolio de la actividad, al ejecutor v asisterites, ademas debe contener el
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacian, que coincida con los demas soportes.
3. Listados de asistencia formato Cddigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-081 VERSION 6 en medio fisico,

Observacién 1; Cada sesion debe tener un minimo de veinticinco (25) estudiantes participantes.

Observacion 2: Debera desarrollar en un tnico espacio el taller dirigido a estudiantes de los grados primero (1ro), segundo
(2do} y tercero (3ro) de la Institucidn Educativa Departamental priorizada.

* Este proceso educativo esta dirigido a veinte (20) estudiantes de grado primero de primaria entre los 08 a 07 afics,
treinta (30) estudiantes del grado segundo de primaria entre los 07 a 10 afios y-a veinticince (25) estudiantes de tercero de
primaria entre 08 a 10 afios del I.E.D La Magdalena del Municipio de Quebradanegra, en la Sesion 1, Caja de las
Emociones, juegos vinculados a las emociones. una etapa clave de su desarrolio fisico y mental. La mayoria proviene de
comunidades rurales y algunos enfrentan vulnerabilidad socicecondmica, jo que resalta la importancia de un enfoque
inclusivo y diferencial teniendo en cuenta la participacion, igualdad de condiciones promoviendo el respeto, valores e
igualdad para los participantes.

Cumple al 100% la actividad
ACTIVIDAD 17.

Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados cuarto (4to) y quinto (5to) de la institucidn Educativa Departamental
pricrizada:

Sesion 1. "Conociéndome y respetando a las demads personas”

*¢Quién soy y qué me hace especial? *Cambios en el cuerpo y en las emociones (pubertad inicial). *Roles de género y
estereotipos. *Diversidad: respeto a las diferencias.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde Ia segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.
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EVIDENCIAS

1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PD5-GSP-FR-029 VERSION

2.Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademés debe coriener el
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demas soportes.
3. Listados de asistencia formato Cadigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

Observacitn 1: Cada sesién debe tener un minimo de veinticinco (25) estudiantes participantes.

Ohservacion 2; Debera desarroliar en un tnico espacio el taller dirigido a estudiantes de los grados cuarto {4to) y quinto
(5t0) de la Institucién Educativa Departamental priorizada.

* Este procesc educativo esta dirigido a treinta y dos. (32) estudiantes de grado quinta de primaria entre los 08 a 11 afios y
veinte y uno {21) estudiantes de! grado cuarto de primaria entre los 09 a 17 afios del LE.D La Magdalena del Municipio de
Quebradanegra, en la Sesién 1. “Conociéndome y respetando a las demas personas”. una etapa clave de su desarrolio
fisico y mental, La mayoria proviene de comunidades rurales y algunos enfrentan vulnerabilidad socioecondmica, lo gue
resalta la importancia de un enfoque inclusivo y diferencial teniendo en cuenta la participacion, igualdad de condiciones
promoviendo el respeto, valores e igualdad para los participantes.

Cumple al 100% con la actividad
ACTIVIDAD 18,

Realizar proceso de educacidon denominado “Mentores Emocionales” dirigido a.adolescentes, para promover vinculos
sanos, prevenir riesgos en saiud mental y fortalecer el sentido de comunidad, la escucha activa y apoyo mutuc a través del
fortalecimiento de redes de apoyo y sentido de pertenencia, con estudiantes de los grados sexto (6t0) y séptimo (7mo) de
la Institucion Educativa Departamental priorizada:

Sesion 1: "Consentimiento y prevencion: me cuido y respeto mis decisiones y las de los demas”

* Consentimiento: qué es y cdmo identificarlo. * Relaciones sanas y limites. *Prevencion de violencia sexual: decir NO,
rutas de apoyo, *Prevencion del embarazo adolescente

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta ia sexta entrega del 2026-1.

EVIDENCIAS

1, Informe de Actividades PIC - Codigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION

2.Registro fotografico donde se evidencie ei desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacidn de georreferenciacidn, que coincida con los demas sopoites.
3. Listados de asistencia formato Cadigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

Observacion 1: Cada sesion debe tener un minimo de veinticinco (25) estudiantes participantes.

Observacion 2: Debera desarrollar en un Gnico espacio el taller dirigido a estudiantes de los grados sexto (6to) y séptitmo
(7mo) de la Institucion Educativa Departamental priorizada.

* Este proceso educativo esta dirigido a dieciocho (18) estudiantes de grado sexto entre |05 11 a 16 afios y diecinueve (19)
estudiantes del grado séptimo entre los 12 a 15 afios dei |.E.D La Magdalena del Municipio de Quebradanegra, en la
SesiGn 1: "Consentimiento y prevencion: me cuido y respeto mis decisiones y las de los demas”, una etapa clave de su
desarrollo fisico y mental. La mayoria proviene de comunidades rurales y algunos enfrentan vulnerabilidad
socioeconomica, lo que resalta la imporiancia de un enfogue inclusivo y diferencial teniendo en cuenta [a participacion,
igualdad de condiciones promoviendoc el respeto, valores e igualdad para los participantes,

Cumple al 100% actividad
ACTIVIDAD 19.

Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados octavo (8vo) y novenc (9no) de la institucion Educativa
Departamental priorizada:

Sesidn 1. "Conociendo para Elegir Mejor” Identificacion conceptual y promocion de habilidades para [a vida y autocuidado.
Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

EVIDENCIAS

1. informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION

2.Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la fecha, hera y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demas soportes.
3. Listados de asistencia formato Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

Observacion 1 Cada sesidn debe tener un minimo de veinticineo (25) estudiantes participantes.

Observacién.2: Deberd desarrollar en un Unico espacio el taller dirigido a estudiantes de los grados octavo (8vo) y noveno
(9no) de la Institucion Educativa Departamental priorizada.

* Este proceso educativo-esta dirigido a veinticinco {25) estudiantes de grado octavo entre los 13 a 16 afios y veintitrés
(23) estudiantes del grado noveno entre los 12 a 17 aflos del LE.D Alfredo Vasquez Cobo del Municipio de
Quebradanegra, en la Sesidn 1. "Conociendo para Elegir Mejor" Identificacidn conceptual y promocion de habilidades para
la vida y autocuidado. una etapa clave de su desarrallo fisico y mental. La mayoria proviene de comunidades rurales y
algunos enfrentan vulnerabilidad socloecondmica, lo que resalta a importancia de un enfoque inclusivo y diferencial
teniendo en cuenta la participacion, igualdad de condiciones promoviendo el respeto, valores e igualdad para los
participantes,

Cumple al 100% la actividad
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ACTIVIDAD 20.

Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados décimo (10me) vy once (11) de la Institucion Educativa
Departamental priorizada:

Sesidn 1. "Cuidando a través de las palabras” Identificar y reducir estereotipas, estigma v discriminacién frente a las
personas que consumen sustancias psicoactivas.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

EVIDENCIAS

1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION

2.Registro fotogréfico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de |a fecha, hora y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demas soportes.
3. Listados de asistencia formato C6digo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION & en medio fisico.

Observacion 1: Cada sesion debe tener un minimo de veinticirico (25) estudiantes participantes.

Observacion 2: Debera desarroliar en un Unico espacio el taller dirigido a estudiantes de los grados décimo (10mo) y ohce
(11) de la Institucion Educativa Departamental priorizada.

* Este proceso educativo esta dirigido a veinte (20) estudiantes de grado decimo entre los 15 a 19 afios y diecisiete (17)
estudiantes def grado once entre los 16 a 18 afios del I.E, La Magdalena del Municipio de Quebradanegra, en ia Sesién 1.
“Cuidando a través de las palabras” Identificar y reducir estereatipos, estigma y discriniinacion frente a las personas que
consumen sustancias psicoactivas. una etapa clave de su desarrollo fisico y mental. La mayorfa proviene de comunidades
rurales y algunos enfrentan vulnerabilidad socioeconémica, lo que resalta la importancia de un enfogue inclusivo y
diferencial teniendo en cuenta la participacién, igualdad de condiciones promoviendo el respeto, valores e igualdad para
los participantes.

Cumple al 100% actividad

Utica
Auxiliar: LEIDY PADILLA

Actividad 1:Realizar minimo 30 caracterizacicnes efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacion
(Survey 123 y Sl APS) en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud,
orientando a la familia y realizando fa canalizacion pertinente.

Se realizo caracterizacion de 21 fichas familiares en fisico con la presencia de 1 menor la cual es de primera infancia.
Formato 103 custodia de informacion DPS en medio magnético pdf y fisico.

Formato 102 acuerdo de confidencialidad de informacion DPS en medio magnético pdf y fisico,

Formato 100 se entrega en Excel en medio magnético y fisico.

Cumple af 100%

Actividad 2: Realizar la canalizacion de los usuarios, segun los riesgos en salud y sociales identificados, hacia Ios servicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencién requerida.

Se realizaron 12 canafizaciones para autorizar vy citas lo cual se realizé por medio de corresponsal se entrega en medio
fisico y medio digital.
Cumple al 100% la actividad

Actividad 3, Remitir las canalizaciones que se generen desde el micro territorio asignado de manera diaria al correspansal
en casos de otro nivel de atencidn en salud y/o sociales.

Se entregan 12 canalizaciones en medio magnético a la corresponsal.
Cumple al 100% la actividad.

Actividad 4. Identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud piiblica, garantizando la
articulacion con la red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de la deteccian temprana, el anélisis de riesgo y ei
seguimiento de los eventos que puedan afectar la sajud de Ia poblacién, ademas apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagdgico y educativo que pueda ser repiicado en sus micto
territorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencion y controf de las situaciones
de interés en salud publica.

Se brinda informacién de dengue, leishmaniasis, influenza, fiebre amarilla y como hacer en comunidad para poder evitarto
a las 21 familias visitadas,
Cumple al 100% la-actividad

Identificar a la poblacién en general, segun grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de vacunacion para el
cumplimiento del Programa Ampliado de Inmunizaciones 'y complementario, que incluya seguimiento y vetificacidn a la
aplicacion de esguemas de vacunacién completos.

Se realiza busqueda y verificacién de carnet de vacunas gon el fin de velar can el cumplimiento del esquema adecuado
seguan la edad de cada ser humano encontrando, encontrando en las 21 familias con ia vacunacion al dia.
Cumple al 100% la actividad

Actividad 6. Realizar caracterizacion, canalizacién, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el micro territorio astgnado, realizando también blsqueda activa con lideres comunitarios y lideres de
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programas sociales y de salud ubicando esta poblacion insistente o con intervencicnes de la ruta materno perinatales.
Cumple al 100 la actividad.

Actividad 7: Realizar caracterizacion, en ef entorno hogar a través de la ficha AIEPI Comunitario a la poblacion del'micro
territorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacion y seguimientc de acuerdo al riesgo identificado.
{(desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Se realiza caracterizacion en las fichas AIEP| a 1 menor €l cual es de primera infancia, se entregan en medio magnético y
fisico. Cumple al 100% la actividad

Actividad B: Informar de acuerde a curso de vida a las familias visitadas, con e! fin de promover la salud v la cultura del
autocuidado para [a deteccidon temprana de riesgos asociados a : *Enfermedades prevalentes de Ia infancia, materno
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocion de la higiene y la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestian
diferencial de las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palanqueros NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizades, reinsertados, migrantes, etc), deberes y derechos en salud,
promacion de la vacunacion en la pobiacion objeto del programa ampliado de inmunizaciones — PAl y demas riesgos
identificados en el micro territorio.

Se realiza caracterizacién familiar por medio fisico y medic magnétice en la plataforma survey 123 se le informo a las 21
familias canalizadas:

Sobre higiene oral

Vacunacion

Alimentacion saludable

Actividad fisica

Se entrega listado de asistencia en medio fisico y medio magnético en pdf .

Cumple al 100% la actividad

CORRESPONSAL EN SALUD -~ UTICA
ANGIE HERNANDEZ

Actividad 1. dentificar y coordinar con los integrantes de los equipos basicos territoriales de salud que estén operando en
el municipio, los pertinentes para la resolucion de canalizacidn efectiva teniendo en cuenta [a especificidad del rol de cada
uno en el equipa.

Se realiza una reunion técnica con las dos auxiliares de enfermeria, psicéloga y el equipo de la oficina de la PIC, con el
objetivo de unificar criterios y estrategias de intervencion en los micro territorios de ZUMBE Y FURATENA Durante este
encuentrg, se realizd una revision detaliada del estado de salud y la situacion administrativa de los usuarios identificados:
priorizando aqueilos que requerian de una gestion inmediata.

+CUPS 130201

e- MAPEO Y CARACTERIZACION DE ACTORES.™PARA SOPORTAR LA ACTIVIDAD SE DEBE DE ENTREGAR
COMO EVIDENCIA:

Para la entrega [, y Il presentar los siguientes soportes:

1.Acta de reunidn de conceriacién Codigo: E-COMC-FR-004 con los integrantes de los equipos basicos locales
(profesionales y auxiliaresy, relacionando los casos decegcienados por cada profesional.

Pebe contener registro fotogréfico y firmas originales.

Formato base gestion de canalizacidn debidamente diligenciado.

Como evidencia vy soporte se entrega:
1.Acta de reunién medio digital v fisico
2.formato hase de canalizacion medio digital

Cumple con |a actividad 100%

Actividad 2: Participar en las jornadas de salud, apoyando el proceso de agendamiento y demanda efectiva y brindar
informacién a los usuarios en los procesos de gestion de tramites,

Se realiza la Jornada de Salud ofreciendo informacion sabre los servicios con los que cuenta la unidad de utica y
atendiendo para medicina general, psicologia, citologia, vacunacion entre otros, CUMPLIMIENTO DE LA ACTIVIDAD AL
100%

Como evidencia y-soporte se entrega:
1.Acta-en medio digital vy fisico

2 Formato de asistencia digital vy fisice
3.informe PIC
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Actividad 3: Realizar gestion y articutacion relacionadas con portabilidad, movilidad o traslados de EPS con el Coordinador
de Aseguramiento del Municipio y/o SISBEN
garantizando [a continuidad de ia atencidn en salud.

Se socializo el estado de avance de los casos registrados durante la semana, identificando aquellos que requieren
intervencién prioritaria. Se revisaron alertas, indicadores de riesgoe y necesidad de articulacion con otras entidades. Los
asistentes propusieron acciones de mejora y ajustaron los tiempos de seguimiento con base en la compleiidad de cada
situacién. CUMPLIMIENTO DE LA ACTIVIDAD AL 100%

Como evidencia y soporte-se entrega:

1.Acta de reunion medio digital v fisico

Actividad 4. realizar 3 mesas de trabajo para cootrdinar con los actores Municipales como secretarias, Comisaria de
familia, personeria etc, y evaluar acclones de intervencion en el proceso de canalizacion efectiva de acuerdo con la ruta de
Promocidn y mantenimiento a la salud, basado en los casos presentados,

Informar a la Oficina de Planeacion sobre las afectaciohes generadas por las fuertes lluvias en las veredas,
especificamente por ia caida v el riesgo de arboles, con el fin de solicitar {a evaluacion técnica CUMPLIMIENTO DE LA
ACTIVIDAD AL 100%

Comuo evidencia y scporte se entrega;

l.acta de reunidn digital y fisica

2.Formato canalizacion digital

Actividad 5: realizar gestion ante las entidades competentes sobre los procesos administrativos ylo sociales de la
poblacion caracterizada con el fin de disminuir barreras a los servicios de salud y/o sociales.

Analizar la situacion presentada en la vereda Zumbé debido al crecimienta del rio y ia cafda de arboles ocasionados por
las fuertes Hluvias. CUMPLIMIENTO DE LA ACTIVIDAD AL 100%

Como evidencia y soporte se entrega:
1.Acta de reunion medio digital y fisico

Activida 6: Elaborar y presentar un informe cuali-cuantitativo consolidado de las actividades realizadas durante el periodo
de concurrencia departamental.

Se realiza un informe de actividades evidenciando ios diferentes medios de comunicacion y accesos que se tuvieron para
poder gjecutar una canalizacion efectiva. CUMPLIMIENTO DE LA ACTIVIDAD AL 100%

Como evidencia y soporte se entrega:
1.Formato de informacion de Actividades PIC Cadigo: M-PDS-GSP-FR-029 con sus respectivos soportes fotogréficos,
se entrega en medio digital y medio fisico

OBSERVACION: Cumple con la actividad al 100%%.

ENTORNO COMUNITARIO - NOMBRE DEL EJECUTOR
DENNIS TRIANA

Al realizar la revision de los productos para el perfil del ENTORNO COMUNITARIO, se evidencian las siguientes
actividades:

ENTREGA 2: realizar taller participativo con metodologia BIT PASE

Se llevd a cabo un taller utilizando la metodologia BIT orientado a [a identificacion y analisis de las dimensiones
socioambiental, economica y poblacional dentro del entorno comunitario, Durante la actividad, los participantes
reconocieron las principales probleméticas y oportunidades de mejora en cada dimensién, promaviendo la participacion, el
didiogo y la construccion conjunta de propuestas. El ejercicio permitié fortalecer la comprensi6n del territorio y generar
insumos clave para la planificacion comunitaria y Ia toma de decisiones. Cumplimiento 100% de ia actividad.

Actividad 2.
ESTRATEGIA CUIDANDQ CUIDADCRES
ENTREGA 2: Hacer diagnéstico participativo de necesidades del cuidador

Se realizé un proceso de identificacion de necesidades en la vereda cuatro caminos dirigido a los adultos mayores ¢
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cuidadores utilizando la herramienta ZARIT, con el fin de reconocer condiciones, riesgos y factores que influyen en su
hienestar v en el desarrollo de sus actividades de cuidado. Durante la actividad se recopilaron percepciones, dificuitades y
necesidades prioritarias relacionadas con el autocuidado, la carga fisica y emocional, el acceso a recursos y las
condiciones del entorno. Los resultados permiten orientar acciones de apoyo, fortalecimiento y acompafiamiento para
mejorar su calidad de vida y la de las personas a su cargo. Cumplimiento de la actividad al 100%.

Agtividad 3, )

ESTRATEGIA DE EDUCACION EN SALUD COMUNITARIA — Talleres

ENTREGA 2: Realizar taller — Prevencién de enfermedades cranicas no trasmisibles.

Se desarrolld una actividad comunitaria en la vereda cuatro caminos orientada a la prevencion de enfermedades cronicas
no transmisihles, con énfasis en hipertensién, diabetes y enfermedades cardiovasculares y osteomusculares. Durante la
jornada se promovieron habitos de vida saludables, la importancia del control periodico de fa presion arterial y fa glucemia,
asi como la adopcidn de practicas de alimentacion equtt[brada y actividad fisica. La actividad permitié sensibilizar a la
comunidad sobre los factores de riesgo y fortalecer acciones de autocuidado para reducir la incidencia de estas
condiciones. Cumplimiento de |a actividad al 100%.

Actividad 4.
FORTALECIMIENTO DE LAS REVCOM (REDES DE VIGILANCIA COMUNITARIA

ENTREGA 2: Realizar taller de formacion en fundamentos de vigilancia en salud piblica.

Se llevd a cabo una actividad en la alcaldia Municipal de utica, donde se educd en los fundamentos de salud piblica a los
docentes de las escuelas de formacion orientada al fortalecimiento de [as redes comunitarias, con el objetivo de promover
la colaboracién, el apoyo mutuo y la articulacidn entre los diferentes actores del territorio. Durante el encuentro se
identificaron recursos locales, [fderes y organizacionas clave, ademas de fomentar |a participacion y la construccidn
canjunta de estrategias para responder a las necesidades de la comunidad. Esta accidn contnbuye a consolidar una red
méas cohesionada y capaz de impulsar procesos de desarroilo y bienestar colectivo y prevencién de alertas en salud
pablica. Cumplimiento de ia actividad al 100%.

Actividad 5

ESTRATEGIA "TEJIENDC CUIDADOS, ROMPIENDO SILENCIOS"
ENTREGA 2: Capacitar en derechos y rutas de atencion

Se desarralld una actividad en el colegio Manuel murillo toro del municipio de Utica orientada a la socializacién de los
derechos de las mujeres y de las rutas-de atencién disponibles para la prevencion y abordaje de la viclencia de género.
Durante el encuentroe se brindd informacién sobre los mecanismos de denuncia, instituciones responsables, lineas de
atencion y acciones de proteccién, promoviendo el reconocimiento de sefiales de riesgo y el acceso oportuno a los
servicios, La actividad permitio fortalecer la capacidad de la comunidad para identificar situaciones de violencia y activar
rutas de apoyo y acompafiamiento seguro.

Cumplimiento de [a actividad al 100%.

Actividad 8.

Estrategia PIENSA Y ACTUA POSITIVAMENTE - 6 entregas

2. Informe de Actividades PiC M-PDS-GSP-FR-029.

Se realiz6 una actividad donde se habla comunitaria crientada a promover el recenocimiento del cuerpo, la vivencia
saludable de la sexualidad y la impuortancia del autocuidado, Durante el encuentro se sacializaron los derechos sexuales y
reproductivos, fomentando el acceso a informacidn confiable, la toma de decisiones informadas y el respeto por la
autonomia de cada persona. La actividad permitid fortalecer habilidades para el autocuidado, prevenir riesgos y generar
espacios seguros de didlogo alrededor de la sexualidad. Cumplimiento de la actividad al 100%,

Actividad 7.
JORNADAS DE SALUD CON ENFOQUE COMUNITARIO PARTICIPATIVO

ENTREGA 2: Cine foro o mural comunitario participativo.

Se llevd a cabo en el polideportivo del Municipio de utica con {os jévenes de la escuela de voleibol donde se realizd la
creacion de un mural sobre la prevencion del consumo del vapeo, como estrategia participativa para promover el cuidado
de la salud, la convivencia pacifica y la esperanza en el territorio. Este ejercicio fortalecié el sentido de pertenencia, el
trabajo colaborativo v la reflexién sobre la importancia de construir entornas mas saludables y armdnicos. Cumplimiento de
la actividad al 100%.

EDUCATIVO
JENNY AVILA

10.Realizar socializacién y retroalimentacion de la estrategia APS, incluyendo la creacion de un cronograma, plan de
trabajo y seguimiento mensual con: Rector, docentes de la Institucién Educativa y coordinador PIC o quien haga sus veces
en el municipio, con el fin de que ellos conozcan los procesos, los guien de manera constructiva aportando desde su
experiencia ideas para gue las actividades de los gjecutores:se realicen con calidad.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

11.Educar a través de talleres a Docentes y Directivos de la/as Instituciones Educativas en:

Sesidn 1. "Detecta, Actlla, Protege” Reconocer e identificar los signos y sintomas de intoxicaciones. por consumo de
sustancias psicoactivas.
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SEGUNDA ENTREGA: Con el objetivo de promover el dialogo reflexivo, la expresion libre y segura, y el fortalecimiento de
conocimientos en el marco de la estrategia “Detecta, Actda y Protege”, se orientaron acciones dirigidas a reconocer e
identificar los signos y sintomas de intoxicacion por el consumo de sustancias psicoactivas,

Como conclusidn, los docentes participaron activamente en las actividades propuestas, logrando reconocer e identificar los
principales signos y sintomas de intoxicacion por el consumo de sustancias psicoactivas. Asimismo, fortalecieron sus
habilidades para actuar de manera adecuada ante pasibles situaciones de riesgo, promoviendo ef autocuidado, la toma de
decisiones responsables y la blisqueda de apoyo en adultos de confianza.

Sesién 2. "Cuidado de fa Salud Mental en Emergencias y Desastres”, dirigido a docentes y directivos, desarrollando los
siguientes temas: Prétocolo vy rita de atencién en Emergencias y Desastres (departamental), reconocimiento y m&nejo
emocional, duelo, primeros auxilios psicologicos, estrés, autocuidado y socializacidn de oferta de servicios del territorio.

Sesion 3. “Consentimiento, prevencién de violencias y embarazo adolescente” *Autonomia progresiva, consentimiento y
relaciones respetuosas. « Lenguaje no Sexista + Estrategias de inclusion y respeto a la diversidad en el lenguaje y las
interacciones. *Comunicacion asertiva y acompafiamiento.

Sesion 4. “Sexualidad con enfoque de derechos en ia escuela” *Enfoque de derechos y marco normativo en educacion en
sexualidad (dimension politica). *Identidad y diversidad en nifias, nifios y adolescentes, *Roles de género, estereotipos y
su impacto escolar. *Cuidado menstrual y acompanamiento institucional.

Sesion 5. "Cuidando a través de las palabras” identificar y reducir estereotipos, estigma y discriminacién frente a las
personas gue consumen sustancias psicoactivas.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

12.Realizar procesos de informacion y educacién con padres, madres y cuidadores de nifias, nifias y adolescentes, a
quienes debe dirigir jornadas de capacitacién deneminadas "Puentes de Amor: Const{ruyendo vinculos sanos" abordando
los sigllientes temas:

Sesién 1. "Elige Aire, No Humo" Prevenir e! inicio v reducir el uso de cigarrillos mediante estrategias educativas, de
concientizacion y participacion activa.

SEGUNDA ENTREGA: Se llevé a cabo un taller dirigido a padres de familia de zonas urbana y rural, en ef cual se orientd
la estrategia "Elige Aire, No Huma", con &l objetivo de prevenir el inicio y reducir el consumo de cigarrillo. A través de
estrategias educativas, de concientizacién y participacion activa, se promovid la reflexion sobre los riesgos asociados al
tabaquismo y la importancia de fomentar entornos familiares saludables, fortaleciende asi el rol de la familia en a
prevencion de conductas de riesgo.

Sesion 2. Reparacian del vinculo afectivo tras situaciones dificiles, e6mo reconstruir la confianza después de gritos, golpes
o conflictos - Gestion emocional en familia, reconocer y expresar emociones sin agredir ni reprimir,

Sesion 3. "Decide Decir No" Prevenir el consumo de bebidas artesanales y fortalecer la toma de decisiones con
conocimiento de los riesgos y dafios sobre su consumo - Tiempo de calidad y vinculos afectivos mediante actividades
ladicas en familia.

Sesion 4. “Acompaniar desde el respeto: identidad, diversidad y autocuidado” *Identidad y autoconocimiento en nifias,
nifios y adolescentes. *Diversidad de género y orientacién sexual. *Roles de género, estereotipos y su impacto. *Cuidado
menstruak naturalidad, autocuidado y acompafiamiento.

Sesion 5. “Consentimiento, prevencién y conversaciones que cuidan” *Consentimiento y limites en las relaciones.
*Prevencion de violencia sexual: sefiales de alerta y rutas de apoyo. *Prevencion de embarazo adolescente: informacion
clara y responsable. *Como mantener conversaciones $eguras'y amorosas en casa.

Nota: Las aclividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1,

13.Realizar identificacion, reporte, canalizacion, activacion de ruta, seguimiento, orientacion, escucha e intervencién de los
casos en los que involucre a los diversos actores del entorne educativo que requieran atencion en servicios de Salud y
servicios sociales. Para eflo, el ejecutor deberd propiciar espacios de atencion y escucha acliva para con la comunidad
perteneciente al entorno educativo, en aras de propender por una adecuada. atencion, pramacidn y seguimiento de la
salud mental de los diversos actores, Realizar up minimo de quince (15) casos de escucha activa por entrega para con la
poblacion objeto, a demanda de la Institucién Educativa.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde Ia segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2025-1.

SEGUNDA ENTREGA: Se llevaron a cabo diez {(10) seguimientos correspondientes a las intervenciones realizadas en |a
I.E.D. Manue! Murillo Toro.

Durante el encuentro se presentaron los avances y resultados de seguimiento de cada uno de los casos, haciendo énfasis
en ef fortalecimiento de las pautas de crianza y en la adecuada toma de decisiones al interior del hogar, Estas acciones
tienen como proposite contribuir al mejoramiento de las dinAmicas familiares Y bromover entornos protectores para los
nifios, nifias v adolescentes.

De igual manera, se realizé un taller de escucha activa dirigido a los nifios, nifias y adolescentes de la institucién, enfocado
en la prevencion del suicidio, promoviendo espacios de expresién, apoyo emocional y fortalecimiento de habilidades para
la vida.

14.Realizar articulacion con las IPS pdblicas y privadas del Municipio para el desartrollo de una feria de servicios en Salud
al interior de las Instituciones Educativas, con el fin de lograr fgue los estudiantes se beneficien de Ia canalizacién efectiva
y eficiente en los diferentes servicios de Salud (planificacion familiar, consulta del joven, Optometria, Psicologfa, tamizaje
visual, Salud oral, vacunacion, canalizacion a certificacion de discapacidad, abordaje con enfoque psicosocial a PVCA,
etc). Dichas ferias, deberan ser diferentes a las programadas de manera extramural.

Nota: Las actividades se deben desarroliar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1,

SEGUNDA ENTREGA: En el marco de la feria institucional "Lidico y Dinamico", desarrollada en la 1.E.D. Colegio Manuel
Murillo Toro, se llevd a cabo un taller dirigide a nifios y nifias, enfocado en la prevencidn y el adecuadc manejo de fas
emociones. La actividad conto con una alta participacion por parte de los asistentes, en la que se impiementaron diversas
estrategias orientadas al reconocimiento, expresion y restablecimiento de las emociones.

15.Notificar al ente territorial sobre Ias intervenciones realizadas con los diversos grupas poblacionales, incluyendo los
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casos sociales y de Salud exitosos de canalizacion efectiva, su tramitologia y los fallidos para su apoyo e intervencion.

SEGUNDA ENTREGA: Se lfevé a cabo la socializacion de los diez (10) seguimientos correspondientes a las
intervenciones realizadas con la Dra. Claudia, en el marco de los procesos adelantados en la Institucion Educativa Manuel
Murillo Toro.

Durante el encuentro. se presentaron los avances y resultados de seguimiento de cada uno de los casas, haciendo énfasis
en el fortalecimiento de las pautas de crianza y-en la adecuada toma de decisiones al interior del hogar. Estas acciones
tienen como propdsito contribuir al mejoramiento de las dindmicas familiares y promover entornos protectores para los
nifios, nifias y adclescentes.

De igual manera, se realizé el envio, a través de correc electronico, de la base de canalizacién de intervencién como
soporte documental y herramienta de articulacion para el sequimiento institucional correspondiente. Este proceso cuenta
con lista de asistencia y evidencias fotograficas comao respaldo,

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde Ja segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

16.Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados primero (1ro), segundo (2da) y tercero (3ro) de fa Institucioh
Educativa Bepartamental priorizada: :

Sesion 1. “Caja de las emociones” a través de actividades sensoriales, juegos ¥ cuentos vinculados a las emociones,
dirigido a nifios y nifias, promoviendo el reconocimiento, la expresién y la gestién adecuada de las emociones que
favorezcan el desarrollo socioemocional desde los primeros afios de vida.

SEGUNTA ENTREGA: Durante la charla llevada a cabo con los grados primero, sequndo y tercero, en la que participaron
25 estudiantes, se desarrollo un taller lidico y dindmico denominado Sesién 1 "La caja de las emociones”. En esta
actividad, los nifios y nifias lograron identificar sus emociones y reconocer aquellas con las que se sentian més
identificados, promoviendo ademés la expresién de sus sentimientos con sus compafieros. Asimismo, se evidencio un
impacto positivo en el fortalecimiento de habilidades socloemocionales y en la interaccion respetuosa entre pares.
Sesion 2. “;Soy fnico y especiall™ * Mi cuerpo y mis emociones. *Somos diferentes y @so esta hien. *Roles de género: io
que pueden hacer nifios y nifias.

Sesion 3. "Me cuido y pongo Iimites” * Mi cuerpo es mio. *Secretos buenos y secretos que no debemos guardar.
*Personas de confianza.

‘Sesion 4. Mis derechos y deberes como nifio/nifia Actividades que ensefien los derechos humanos desde Ja infancia,
Sesion 5. Cultura ciudadana y normas de convivencia Actividades en el avla o la comunidad para promover el respeto, el
orden y la responsabilidad.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda enirega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

17. Realizar talieres dirigidos a estudiantes de los grados cuarto (4to) y quinto (5to} de Ia Institucién Educativa
Departamental priorizada:

Sesion 1. “Conociéndome y respetando a las demas personas” *¢Quién soy y qué me hace especial? *Cambhiog 2n el
cuerpo y en las emociones (pubertad Inicial). *Roles de género y estereotipos. *Diversidad: respeto a las diferencias.
SEGUNDA ENTREGA: Se realizé un tailer con los nifios y nifias de los grados cuarto y quinto, denominado sesidn 1
“Conociéndome y respetando a las demas personas”. Durante la actividad se abordaron los siguientes temas:

¢ Quién soy y qué me hace especial? — Reflexién sobre la identidad personal y fortalezas individuales,

Cambios en el cuerpo y en las emociones (pubertad inicial) - Reconocimiento de las transformaciones fisicas y
emocionales propias de esta etapa.

Roles de género y estereotipos — Andlisis de las expectativas sociales y culturales asociadas a cada género,

Diversidad y respeto a las diferencias — Promocidn de la aceptacién de la diversidad y valoracion de las diferencias entre
las personas.

Durante ef taller, los nifios y nifias identificaron y expresaron factores propios que reflejan su manera de ser y relacionarse,
evidenciando la comprensidn y participacidn activa en fas dinamicas propuestas.

Sesion 2. Realizar actividad Iadico-recreativa “Caja de las emociones” a través de actividades sensoriales, juegos y
cuentos vinculados a las emociones, dirigido a nifios y nifias, promoviendo el reconacimiento, la expresion y la gestién
adecuada de las emociones que favorezcan el desarrollo socioemacional desde los primeros afios de vida.

Sesién 3. iMe cuido, digo NO y busco ayudal” *Conociendo mi cuerpo v los cambios en la pubertad. *Emociones de
alerta: identificar incomodidad y situaciones de riesgo. *Prevencién de violencia sexual: decir NG, buscar ayuda v
denunciar. *Personas y lugares de confianza. _

Sesitn 4. Mis derechos y deberes como nifio/nifia Actividades gue ensefien ios derechos humanos desde Ia infancia.
Sesion 5. Cultura ciudadana y normas de convivencia Actividades en el aula o 1a comunidad para promover el respeto, ef
orden y la responsabilidad.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde Ja segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

18.Realizar proceso de educacién denominado “Mentores Emacionales” dirigido a adolescentes, para promaver vinculos
sanos, prevenir riesgos en salud mental y fortalecer el sentido de comunidad, la escucha activa y apoyo mutuo a través del
fortalecimiento de redes de apoyo y sentido de pertenencia, con estudiantes de los grados sexto (6to) y séptimo (7mo) de
la Institucion Educativa Departamental priarizada:

Sesion 1: *Consentimiento y prevencion: me cuido y respeto mis decisiones y las de los demés” * Consentimiento: qué es
y cémo identificarfo. * Relaciones sanas y limites. *Prevencion de violencia sexual: decir NO, rutas de apoyo. *Prevencion
del embarazo adolescente,

SEGUNDA ENTREGA: Se realizé una charla dirigida a 25 estudiantes de los grados sexto y séptimo, bajo &l tema Sesién
1 “Consentimiento y prevencién: me cuido y respeto mis decisiones y las de los deméds”, Durante la actividad se abordaron
los siguientes contenidos:

Consentimiento: definicién y formas de identificarlo.

Relaciones sanas y establecimiento de limites,

Prevencion de la violencia sexual: estrategias para decir NO y rutas de apoyo disponibles,

Prevencidn del embarazo adolescente.

Los estudiantes participaron activamente, estableciendo sus propios Iimites y reflexionando sobre cémo aplicarlos en
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situaciones de la vida real, promoviendo el autocuidado, el respeto hacia los demas y la toma de decisiones responsables.

Sesion 2: Escucha activa, comunicacion empatica, reconccimiento de emociones y autorregulacion emocional ¢Qué
siento? ;Como lo expreso? ¢ Como lo manejo?, resolucion pacifica de conflictos entre pares.

Sesion 3: Rol del mentor como mediador y puente, fortalecimiento dei sentido de pertenencia, asi como ia importancia de
sentirse parte de un grupo. Dindmicas que refuercen la identidad colectiva ("somos equipa”, *nos cuidamos™).

Sesion 4: Factores de riesgo en salud mental en nifios/as y adolescentes. Sefiales de alerta: tristeza extrema, aislamiento,
agresividad, cambios de animo y Rutas de Atencidn para eventos especificos en Salud Mentall.

Sesi6n 5. "Mi identidad y mi cuidado”

*Identidad: ¢ Quién soy? ¢ Qué me gusta de mi?

*Diversidad: aceptacion y respeto.

*Roles de género y estereotipos.

*Cuidado del cuerpo y cuidado menstrual como parte de ia salud.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

19.Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados octavo (8vo) y noveno {9ne) de la Institucién Educativa
Departamental priorizada:

Sesion 1. "Conociendo para Elegir Mejor” Identificacion conceptual y promocién de hahilidades para ja vida y autocuidado.
SEGUNDA ENTREGA: Se llevd a caho la sesion 1 del taller "Conociendo para Elegir Mejor®, dirigida a fos grupos de
octave y noveno grado. La actividad tuvo como objetive la identificacion conceptual y la. promocidn de habilidades parala
vida y el autocuidado. Durante el desarroilo del taller, se realizaron respuestas orientadoras frente a las dudas vy
situaciones planteadas por los adolescentes, quienes participaron de manera activa y comprometida, mostrando interés en
los temas abordados.

Sesion 2. Escucha activa, comunicacién empatica, reconocimiento de emociones y autorregulacion emocional ¢ Qué
siento? ¢Como lo expreso? ;Como lo manejo?, resolucién pacifica de conilictos entre pares.

Sesidn 3. "Decide Decir No" Prevenir el consumo de bebidas artesanales y fortalecer la toma de decisiones con
conocimiento de los riesgos y dafios sobre su consumo.

Sesion 4. Factores de riesgo en salud mental en nifios/as y adolescentes. Sefiales de alerta: tristeza extrema, aislamiento,
agresividad, cambios de animo v Rutas de Atencion para eventos especificos en Salud Mental.

Sesion 5. “Consentimiento y decisiones informadas para cuidarme” *Consentimiento: qué es y su importancia.
*Relacionamiento sano y limites.

*Prevencion de violencia sexual: rutas de apoyo y denuncia.

*Prevencion de embarazo adolescente: métodos anticonceptivos y toma de decisiones informadas.

Nota: Las actividades se deben desarroflar desde [a segunda entrega, hasta |a sexta entrega del 2026-1.

20.Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados décimo (10mo) y once (11) de la institucién Educativa
Departamental priorizada:

Sesign 1. "Cuidando a través de las palahbras” Identificar y reducir esterectipos, estigma y discriminacion frente a las
personas gue consumen sustancias psicoactivas.

SEGUNDA ENTREGA: Se realizé una charla dirigida a los grados décimo y undécimo, con la participacién de 25
astudiantes, en la cual se desarrolld un taller reflexivo correspondiente a la sesion 1: “Cuidando a través de las palabras”,
La actividad tuve como objetive identificar y reducir estereotipos, estigma y discriminacién hacia las personas que
consumen sustancias psicoactivas. Durante el taller, se destaco la importancia de reconocer estos comportamientos y
actuar de manera respetuosa, empatica y consciente en la vida cotidiana.

Sesion 2. “Decidir, cuidarme y prevenir” *Consentimiento y relaciones sanas. *Prevencion de violencia sexual y rutas de
apoyo. *Prevencitn del embarazo adolescente y métodos anticonceptivos. *Proyecto de vida y cuidado del cuerpo.
Sesion 3. "Tu Estilo No Necesita Cigarrillos” Prevenir el inicio y reducir el uso de vapeadores mediante estrategias
educativas, de concienciacion y participacién activa,

Sesion 4. Roi del mentor como mediador y puente, fortalecimiento de! sentido de pertenencia asi como la importancia de
sentirse parte de un grupo. Dinamicas que refuercen la identidad colectiva (“somos equipo”, nos cuidamos”).

Sesion 5. “Energia Real, No de Lata" Sensibilizar sobre efectos secundarios del consumo de bebidas energizantes y
alcohdlicas. Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

Observaciones: Cumple ai 100% la actividad

ENTORNO HOGAR
Municipios: LA PENA
Numero de auxiliares: PAQOLA GONZALEZ

Actividad 1: Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacién
(Survey 123 y SI-APS) en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud,
orientando a la familia y realizando la canalizacién pertinente,

Evidencias: 1. Base de datos descargada de |a plataforma ArcGIS, del periodo a revisar, de la Ficha de caracterizacion
familiar de acuerdo al microterritorio asignade a cada auxiliar de enfermeria, que contenga infarmacion completa de los
hallazgos encontrados en la visita, la cual sera objeto de proceso de auditoria para verificar veracidad y calidad del dato.
Esta evidencia esta sujeta a revisién de [a veracidad del dato, con implicacién LEGAL POR FALSEDAD EN
DOCUMENTO PUBLICO 2. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 CUSTODIA DE INFORMACION DSP, diligenciado por
cada persona que accede a la base de datos en las ESEs. 3. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 ACUERDO DE
CONFIDENCIALIDAD DE INFORMACION DSP, diligerciado por funcionarios o contratistas de las ESEs que acceden a
las bases de datos y registran la informacion. 4. Formato M-PDS-GSP-GPSP-FR-100 DATOS DE LA PERSONA QUE
REGISTRA INFORMACION EN LA HERRAMIENTA DE - CARACTERIZACION FAMILIAR APS, para diligenciar pravio al
inicio de! registro de la informacion por parte del perfil auxiliar de enfermerfa en el entorno hogar. Para ia tercera entréga
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sé& deberan realizar solamente 8 caracterizaciones y 0 seguimientos.

Durante el periodo carrespondiente a la segunda entrega, se realizo un total de 30 caracterizaciones familiares, meqiante
las cuales se identificaron y analizaron riesgos, necesidades y condiciones.sociales y de salud de los nicleos familiares
intervenidos.

Adicionalmente, se desarrollaron acciones de educacidn en salud dirigidas a cada una de las familias caracterizadas,
abordando tematicas prioritarias y de alta relevancia epidemiolégica presentes en el municipio durante el periodo
evaluado.

De igual forma, se brindd educacion preventiva sobre enfermedades respiratorias agudas (ERA), enfatizando en aquellas
asociadas a la actual ofa invernal, asi como en la entrega de recomendaciones orientadas a la promoeién de la salud y 1a
prevencion de la enfermedad, con el fin de disminuir la incidencia de estos eventos en la comunidad.

Observacion: Se evidencia el cargue de las 30 caracterizaciones realizadas en el entorne hogar.

Actividad 2 Realizar la canalizacion de los usuarios, segin los riesgos en salud y sociales identificados, hacia los servicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencion requerida. Evidencias: 1. Base de datos descargada de la
plataforma ArcGIS 2.Formato de canalizacion individual. 3. Instrumento de registro de canalizacion

En el marco de las actividades de intervencion comunitaria, se realizaran canalizaciones a los usuarios de acuerdo con los
riesgos en salud y sociales previamente identificados, orienté&ndolos hacia los servicios profesionales y competentes, con
el abjetivo de garantizar una atencion integral, oportuna y acdrde a las necesidades detectadas.

Como resultado de este proceso, se efectuaron canalizaciones a los servicios de odontologia, medicina general,
vacunacion, nutricion, ecografia, radiografia, control y crecimiénto. priorizande la promocion de fa salud, la prevencién de
la enfermedad y la deteccion temprana de patologias de alto impacto en salud puablica.

Observacion: Se verifica el cumplimiento de la actividad, debidamente soportado con los reportes y evidencias requeridas.

Actividad 3 Remitir las canalizaciones que se generen desde el microterritorio asighado de manera diaria al corresponsal
en casos de otro nivel de atencién en salud y/o sociales. Evidencias: 1. formato base de canalizacion y seguimiento a la
demanda efectiva y eficiente aps 2025 2. formalo de canalizacién individual a servicios de salud o sociales

Durante el periodo evaluado se conté con el acompafiamiento de la corresponsal en salud Marfana Hernandez, guien
realizé apoyo técnico y operativo a la auxiifar de enfermeria Paola Gonzalez los dias 09 de marzo de 2026, fogrando la
canalizacion efectiva de 19 usuarios a los diferentes servicios de salud, discriminados de la siguiente manera;

Consulta por medicina general: 9 usuarios
Consulta edentofégica: 7 usuario

Servicio de vacunacién: 7 usuario
Ntitricionista 2

Control y crecimiento 2

Radiografia 1

Ecografia 1

La poblacion intervenida estuvo conformada en un 99 % par personas mayores de 50 afios, quienes fueron canalizadas
para examen clinico de mama y toma de prueba de antigeno prostatico, en el marco de las acciones de deteccién
temprana de enfermedades crénicas y oncoldgicas.

Observacion: Se evidencia cumplimiento parcial en la gestién de las canalizaciones remitidas y entregables solicitados

Actividad 4 Identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interds en salud phblica, garantizando la
articutacion con la red de vigilancia comunitaria para el foitalecimiento de la deteccion temprana, el andlisis de riesgo y e}
seguimiento de los eventos que puedan afectar la salud de Ia poblacién, ademds apoyar a los integrantes de |a red de
vigilancia comunitaria en la elahoracion de material pedagégico y educative gue pueda ser replicado en sus
microterritorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencion vy control de las
situaciones de interés en salud ptblica.

Evidencias: 1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029. 2, Listados de asistencia formato Cédigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico y en Excel.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Durante el desarrollo de la reunién se informd a los asistentes gue las auxiliares de enfermeria, en articulacidn con los
diferentes microterritorios, realizaron actividades.de educacién comunitaria, orientadas a fortalecer el conocimiento de la
poblacidn sobre los signos y sintomas, signos de alarma, formas de transmisién y medidas de prevencién frente al virus de
fiebre amarilla Se enfatiz6 en la importancia de la identificacién oportuna de los sintomas y en fa consulta temprana a los
servicios de salud para evitar complicaciones, especialmente en poblacién vulnerable,

Asi mismo, se resalté la relevancia de adoptar medidas preventivas como ef Javado frecuente de manos, el uso adecuado
de tapabocas en caso de sintomas respiratorios, la ventilacion de espacios cerrados y el aislamiento preventivo ante la
presencia de signos compatibles con infeccion respiratoria.

De igual manera, se realizd énfasis en |la importancia de la vacunacién anual contra la influenza, como una de las
Pprincipales estrategias de prevencion en salud pdblica, destacando su efectividad para feducir la incidencia de cuadros
graves, hospitalizaciones y complicaciones asociadas a este tipo de virosis. Se motivd a los asistentes a promover la
vacunacidn en sus comunidades v a replicar la informacién suministrada, coniribuyendo asf a la protéccian individual y
colectiva,

Observacion: Se evidencia el entregable requerido, dando cumplimiento a la-actividad realizada.

Actividad 5 Identificar a la pablacién en general, segtn grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de
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vacunacion para el cumplimiento.del Programa Ampliado de Inmunizaciones y complementario, que incluya seguimiento y
verificacion a la aplicacidn de esquemas de vacunacién completos

Evidencias: 1. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EEICIENTE APS
2. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES 3. Foto del carnet de vacunas
NOTA: en caso de no ser efectiva [a canalizacion presentar el Formato de disentimiento infarmado PAI

Se realiza presentacion de auxiliar de enfermeria PAOLA GONZALEZ APS concurrencia dando la informacion del
programa desde la fecha de inicio hasta la fecha de terminacién, posterior mente se le informa a la vacunadora 1SABEL
MEDINA dgue durante la ejecucion se realizaron 30 visitas domiciliarias, encontrando 7 usuarios para el servicio de
Vacunacion.

Leidy Yurany Toro Bohdrquez id. Con Ti. 1069873764 de |a pefia, se canaliza para la vacuna del VPH.

Angel David Beltran Sanchez id. Con Re. 1233526699 de bogota,

Se canaliza para [a vacuna del afio. .

Juan Pablo Rocha Triana id, Con Re. 1069873917 de la pefia, se canaliza para las vacunas de los 5 afios,

Maicol Stiven Triana Toro id. Con Ti. 1069873048 de la pefia, se canaliza para fa vacuna de VPH.

Natalia Lizet Lopez Lopez id, Con Cc. 1077966416 de |a pefia, se canaliza para las vacunas de primer trimestre de
materna,

Gael David Saldaha Murcia id con RC 1069873922 de la pefia, se canaliza para las vacunas de los 5 afios.

lan samuel Saldafia Murcia id con Re 1069873978 de la pefia, se canalizé para las vacunas de sarampién y rubeola.

Esto se corrobora con la auxiliar de enfermeria del centro de salud la pefia ISABEL MEDINA (vacunadara).

Observacion: Se evidencia el cumplimiento de la actividad por medio del acta de reunion, registro fotografico y de
asistencia anexados.

Actividad 6 Realizar caracterizacion, canalizacion, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes y puérperas
presentes en el microterritorio asignado, realizande también bisqueda activa con lideres comunitarios v lideres de
programas sociales y de salud ubicando

Evidencias: 1. Diligenciar con calidad y veracidad la ficha de caracterizacién familiar y su Kardex de gestantes hasta el
seguimiento en el plerperio, de la Gobernacién de Cundinamarca en la aplicacion Suvey123, de la plataforma ArcGIS,
marcando [as canalizaciones correspondientes.

2. En caso de no encontrar personas gestantes ni puérperas, Acta de basqueda activa con la Junta de Accidén comunal
con firmas, registro fotogréfico y datos de contacto. NOTA: Si la gestante no esta caracterizada en la base de datos Ficha
Familiar survey 123- Kardex de gestantes NO sera vélida.

El dia 07 de marzo de 2026 a las 10:00 p.m. se realizo visita domiciliaria en la vereda Cacuena a la sefiora Natalia Liseth
Lopez Lopez, identificada con cédula de ciudadania N.© 107796416 de La Peiia, Cundinamarca, nacida el 4 de junio de
2004 (21 afios de edad). Vive en unidn libre y se encuentra. afiliada a ta EPS Sanitas, régimen subsidiado,

Actualmente cursa con 21 semanas de gestacidn y ha asistido a tres controles prenatales, siendo el Gltimo el 9 de marzo
de 2026. Asimismo, ha asistido a citas edontoldgicas y cuenta con sus dos ecografias correspondientes al control materno
al dia,

Se tomaron signos vitales, registrando presion arterial de 110/90 mmHg, peso de 71 kg, talla de 1.63 m y perimetro
abdominal de 20 cm.

Actualmente se encuentra en consumo de suplementos como calcio y hierro, y manifiesta que mantiene una alimentacion
saludable, su proximo control serg el 18-03-2026 con la doctora Natalia Elis.

Observacion: Se verifica el cumplimiento de |a actividad, debidamente respaldado por la evidencia requerida.

Actividad 7 Realizar caracterizacidn, en el entorno hogar a través de la ficha AIEPI Comunitario a la pobilacian del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacion y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).
Evidencias: Realizar caracterizacién, en el entorno hogar a través de la ficha AIEPI Comunitario a la poblacién del
microterritorio asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. {desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

Adicionalmente, se abordaron tematicas prioritarias segin |a edad, tales como cuidado integral del menor, habitos de
higiene, prevencion de enfermedades respiratorias, alimentacién saludable y seguimiento al crecimiento y desarrolio,
fortaleciendo las practicas de autocuidado en el entorno familiar y promoviendo la corresponsabilidad de los cuidadores en
fa proteccién de |a salud infantil.

Asi mismo, se realizé la verificacion del carnet de vacunacion, evidenciando el estado de los esquemas correspondientes
a cada edad, y se reforzd la importancia del cumplimiento oportuno del Programa Ampiiado de Inmunizaciones (PAl) para
la prevencion de enfermedades inmunoprevenibles,

Durante el perfodo trabajade se identificaron 7 menores de edad dentro det micro territoric intervenido: 4 menoresde 1 a 5
afios de edad y 3 menores de 6 a 11 afios de edad. A cada uno de ellos se les brindd educacién en salud acorde a sy
grupo etario, teniendo en cuenta sus necesidades especificas de crecimiento, desarrollo y cuidado.

Oservacidn: Se verifica el cumplimiento de la actividad mediante Ia ficha de AIEPI, evidenciando la caracterizacin
completa de los siete menores

Actividad 8 Informar de acuerde a curso de vida a las las familias visitadas, con el fin de promover la salud y la cultura del
autocuidado para la deteccion temprana de riesgos asociados a : -Enfermedades prevalentes de la infancia, materno-
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y deréchos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocion de la higiene v la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestion
diferencial de las poblaciones vulnerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palangueros-NARP v RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinseriados, migrantes, etc), deberes v derechos en salud,
promocion de la vacunacion en la poblacién objeto del programa ampliado de inmunizaciones — PAI y demas riesgos
identificados en el microterritorio. Evidencias: Formato de Registro de asistencia M-PDS-GSP-GPSP-FR-091_VERSION 6
NOTA: se realizara verificacion mediante llamadas telefénicas aleatorias de acuerdo con los listados presentado

Durante el desarrollo de la reunitn se realizd un analisis del trabajo territorial que vienen adelantando las auxiliares de
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enfermeria en los diferentes microterritorios, destacando los avances logrados en los procesos de canalizacion, asignacion
de citas y seguimiento a los usurarios, orientados a la resolucién de necesidades en salud identificadas en la comunidad.
Asi mismo, se expusieron diversas barreras de acceso a los servicios de salud, evidencidndose que las condiciones
climaticas, especialmente la temporada de lluvias, han generade un deterioro significativo en las vias de acceso, lo cual
limita la movilidad de los usuarios y dificulta su asistencia oportuna a las citas programadas.

Adicionalmente, se identificé una disminucién en la adherencia a los controles en salud, asociada a la inconformidad de los
usuarios frente a la entrega incompleta de medicamentas, situacion que obliga a la compra directa de los mismos,
generando desmotivacion y abandono de los servicios ofertados por el Centro de Salud,

De igual manera, s& manifestaron inconformidades relacionadas con ei proceso de agendamiento de citas, especialmente
por parte de usuarios con compromisos laborales, quienes reportan dificultades para.acceder a la agenda durante la
semana v limitaciones en la disponibilidad de citas los fines.de semana, lo cual impacta negativamente en la oportunidad
de la atencion.

Finalmente, los participantes coincidieron en la necesidad de fortalecer los procesos de articulacién interinstitucional,
optimizar la gestion de agendas, mejorar el acceso a los servicios y generar estrategias que permitan mitigar las barreras
identificadas, garantizando asi una atencin integral, oportuna y de calidad a la poblacion del municipio

Observacian: Se evidencia el cumplimiento de la actividad; respaldado por los soportes del listado de asistencia y al
registro fotografico correspondiente

Observacion. El auxifiar ha cumplido con las actividades programadas. Como observacion, se indica gue debe continuar
con el mismo nivel de compromiso y desempeiio evidenciado, procurando mantener la constancia en la ejecucion de las
tareas asignadas y el adecuado cumplimiento de los lineamientos establecidos para cada actividad

Auxiliar: NATALIA LIZETH LOPEZ AUXILIAR

1.Realizar minimo 40 caracterizaciones efectivas, identificando el riesgo a través de la Ficha de caracterizacién {Survey
123 y SI APS) en la visita domiciliaria familiar, caracterizando los riegos sociales, ambientales y de la salud, orientando a la
familia y realizando la canalizacion pertinente.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Durante el periodo correspondiente a fa primera entrega, se realizé un total de 30 caracterizaciones familiares, mediante
las cuales se identificaron y analizaron riesgos, necesidades y condiciones sociales y de salud de los niicleos familiares
intervenidos.

Adicionalmente, se desarrollaron acciones de educacién en saiud dirigidas a cada una de las familias caracterizadas,
abordando tematicas prioritarias y de alta relevancia epidemiolégica presentes en el municipio durante el periodo
evaluado,

De igual forma, se brindd educacién preventiva sobre enfermedades respiratorias agudas (ERA), enfatizando en aguellas
asociadas a la actual ola invernal, asi como en fa entrega de recomendaciones orientadas a la promocion de la salud yila
prevencion de la enfermedad, con el fin de disminuir la incidencia de estos eventos en la comunidad.

Cumple al 100%

Actividad 2: Realizar la canalizacion de los usuarios, segin los riesgos en salud y sociales identificados, hacia 1os servicios
y profesionales competentes, con el fin de garantizar la atencion requerida

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

En el marco de las actividades de intervencién comunitaria, se realizaron canalizaciones a los usuarios de acuerdo con los
7iesgos en salud y sociales previamente identificados, orientandolos hacia los servicios profesionales y competentes, con
&l objetivo de garantizar una atencién integral, oportuna y acorde a las necesidades detectadas.

Como resultado de este proceso, se efectuaron canalizaciones a los servicios de medicina general y vacunacién,
priorizande la promocitn de la salud, la prevencién de la enfermedad y la deteccion temprana de patologias de alto
impacto en salud publica.

Durante las visitas domiciliarias se abordaron de manera especifica temas relacionados con la prevencion y los hallazgos
de alarma asociados al cancer de mama, asi como la importancia del examen de préstata como estrategia de deteccion
temprana, reforzando la educacion en salud v la adherencia a los controles médicos preventivos.

Cumple al 100% la actividad

Actividad 3: Remitir las canalizaciones que se generen desde el micro territorio asignado de manera diaria al corresponsal
en casos de otro nivel de atencidn en salud y/o sociales.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

En cumplimiento de la actividad de remision diaria de las canalizaciones generadas desde el micro territorio asignada, se
efectud la articulacién correspondiente con el corresponsal de salud, especialmente en aquellos casos que requerian
intervencion por otre nivel de atencion en salud o componente social.
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En este contexto, la corresponsal en salud Mariana Hernandez realizé acompartamiento territorial el dia 09 de marzo en el
micro territorio de MOMPOS, se logré canalizar un total de doce (10) usuarios hacia los servicios previamente
mencionados en la actividad anterior, de acuerdo con los riesgos y necesidades identificadas durante la intervencion.

Cumple actividad 100%

Actividad 4: Identificar y reportar de manera oportuna las situaciones de interés en salud publica, garantizando la
articulacion con la red de vigilancia comunitaria para el fortalecimiento de la deteccién temprana, el andlisis de riesgo y el
seguimiento de los eventos que puedan afectar la salud de la poblacion, ademds apoyar a los integrantes de la red de
vigilancia comunitaria en la elaboracién de material pedagégico y educativo que pueda ser replicado en sus micro
territorios, asegurando que los contenidos sean claros, pertinentes y orientados a la prevencidn y control de las situaciones
de interés en salud piblica.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Durante el periodo trabajado se desarrollaron acciones de educacion en salud dirigidas a ia comunidad del micro territorio,
enfocadas en la promocion de habitos de higiene y la prevencién de la fiebre amarilla, evento de interés en satud pablica
transmitide por la picadura de mosquitos infectados.

En el proceso educativo se socializd informacion clara y pertinente sobre gué es la fiebre amarilla, como se transmite y
cudles son sus principales signos y sintomas, asi como las medidas de prevencién para reducir el riesgo de contagio. Se
resaltd la importancia de la vacunacién contra la fiebre amarilla como una de las estrategias méas efectivas para prevenir la
enfermedad.

Adicionalmente, se promovieron habitos de higiene y practicas de autocuidado, tales como el lavado frecuente de manos,
el adecuado manejo de residuos, la limpieza de patios y recipientes gue puedan acumular agua, con el fin de evitar la
proliferacién de mosquitos transmisores.

Como estrategia de apoyo pedagdgico, se elabor¢ y socializé una cartelera educativa, la cual fue expuesta en el micro
territorio intervenido, permitiendo fortalecer los procesos de educacion comunitaria y promover practicas saludables para la
prevencion de enfermedades.

Cumple actividad 100%

Actividad 5. Identificar a la poblacion en general, segln grupo etario, y canalizar efectivamente a los servicios de
vacunacion para el cumplimiento del Programa Ampliado de inmunizaciones y complemenitario, que incluya seguimiento ¥
verificacion a la aplicacion de esquemas de vacunagion completos

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

En cumplimiento de 1a actividad orientada a identificar a la poblacion general segun el grupo etario y canalizar de manera
efectiva a los servicios de vacunacion, se realizaron acciones dirigidas a garantizar el cumplimiento del Programa
Ampliado de Inmunizaciones (PAI) y el esquema complementario, incluyendo el seguimiento vy la verificacién de esguemas
de vacunacion completos.

Durante el periodo trabajado, se identificé un caso de una menor de 10 afios de edad que no contaba con la vacuna contra
el Virus del Papilama Humano (VPH), motivo por el cual se realizé la canalizacién correspondiente a la familia y se
procedi6 con la emision de Ja remisidn hacia la IPS de atencion, con el fin de asegurar la aplicacién oportuna del biolégico.
De manera complementaria, se fortalecio la educacion en salud sobre la vacunacion contra ia influenza, enfatizando que
se trata de una vacuna de aplicacién anual, fundamental para la prevencian de complicaciones, especialmente en el
contexto de la ola invernal,

Asi'mismo, se realizd la revision del carnet de vacunacién de los menores, acompafiada de educacién a las familias sobre
la importancia de mantener los esquemas de vacunacién completos y actualizados, resaltando su impacto en la
prevencion de enfermedades inmunoprevenibles y en la proteccion colectiva de la comunidad.

Cumple al 100% con la actividad

Activida 6:Realizar caracterizacion, canalizacion, gestion y seguimiento al 100% de las personas gestantes v puérperas
presentes en el micro territorio asignado, realizando también blisqueda activa con lideres comunitarios v lideres de
programas sociales y de salud ubicando esta poblacién inasistente o con intervenciones dela ruta materno perinatales
pendientes,

DESARROLLC DE LA ACTIVIDAD

Durante el periado evaluado se identificé que la gestante reportada en ia entrega antefior se encontraba en etapa.de
puerperio, por lo cual se realizd seguimiento correspondiente dentro del micro territario asignado. Durante la visita se
verifico el estado general de |a madre y del recién nacido, dando continuidad al acompafiamiento establecido en la ruta
materno-perinatal,

De igual manera, se realizé el seguimiento conforme al orden del CARDEX, verificando el cumplimiento de las atenciones
establecidas y brindando orientacidn sobre el proceso de recuperacién en el puerperio v los cuidados basicos del recién
nacido. '

Adicionalmente, se efectud canalizaci6n a cita de control del primer mes del recién nacido, con el fin de garantizar el
adecuado seguimiento del crecimiento y desarrello, asi como el acceso oportuno a los servicios de ‘salud.

Durante la intervericion también se brindd educacién en salud relacionada con los signos de alarma en el recién nacido,
tales como fiebre, dificultad para respirar, rechazo al alimento, coloracion amarilla intensa, somnolencia excesiva o
irrtabilidad, enfatizando la importancia de acudir de manera inmediata a los servicios de salud ante la presencia de alguno
de estos signos.

Estas acciones permitieron fortalecer el acompanamiento a la madre en el periodo de puerperio y promover el cuidado
adecvado del recién nacido, favoreciendo 1a deteccitn oportuna de posibles riesgos y el acceso a los servicios de salud.
Cumple al 100%

Actividad 7: Realizar caracterizacion, en el entorno hogar a través de la ficha AIEPI Comunitario a la poblacion del micro
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territorio asignado asignado de infancia y primera infancia, realizando canalizacién y seguimiento de acuerdo al riesgo
identificado. (desde el primer dia de nacido hasta los 11 afios 11 meses y 29 dias).

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Adicionalmente, se abordaron tematicas prioritarias segln la edad, tales como cuidado integral del menor, habitos de
higiene, prevencion de enfermedades respiratorias, alimentacién saludable y seguimiento al crecimiento y desarrollg,
fortaleciendo las practicas de autocuidado en el entorno familiar y promoviendo la correspeonsabilidad de los cuidadores en
la proteccién de [a salud infantil.

Asi mismo, se realizo la verificacion del carnet de vacunacion, evidenciando ef estado de los esquemas correspondientes
a cada edad, y se reforz0 Ia importancia del cumplimiento oportuno del Programa Ampliado de inmunizaciones (PAl) para
fa prevencion de enfermedades inmunoprevenibles. _

Durante el periodo trabajado se identificaron dos menores de edad dentro del micro territario intervenido: un menor de un
{1) mes de edad y un menor de siete (10} afios de edad. A cada uno de ellos se les hrindé educacién en salud acorde a su
grupo etario, teniendo en cuenta sus necesidades especificas de crecimiento, desarrollo y cuidado.

Cumple al 100% la activida

Activida 8: Informar de acuerdo a curso de vida a las familias visitadas, con el fin de promaover la salud y la cultura del
autocuidado para la deteccion temprana de riesgos asociados a : *Enfermedades prevalentes de la infancia, materno
perinatal, salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida
saludable y enfermedades transmisibles, promocion de la higiene vy la salud bucal, salud en el entorno laboral, gestién
diferencial de las poblaciones vuinerables (Indigenas, Negros, Afrodescendientes, Raizales, Palangueros NARP y RrOM,
discapacidad, victimas del conflicto armado, desmovilizados, reinsertados, migrantes, etc.), deberes y derechos en salud,
promocion de la vacunacion en la poblacidn objeio del programa ampliado de inmunizaciones — PAIl y demas riesgos
identificados en el micro territorio.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Durante el periodo trahajado se realizaron acciones de informacion y educacién en salud dirigidas a las familias visitadas,
teniendo en cuenta el curso de vida de cada uno de sus integrantes, con el objetivo de promover la salud, fortalecer la
cultura del autocuidado y favorecer la deteccién temprana de riesgos presenies en el micro territorio.

En el marco de estas intervenciones, se abordaron enfermedades prevalentes de |a infancia, asi como aspectos
relacionados con la salud materno-perinatal, reforzando la importancia de los controles oportunos, el seguimiento en salud
y la identificacidn de signos y sintomas de alarma. '

De igual manera, se brindd educacion en temas de salud ambiental, salud mental y convivencia social, sexualidad y
derechos sexuales y reproductives, asi como en habitos de vida saludable y prevencién de enfermedades transmisibles,
promoviendo practicas adecuadas de higiene personal y del entorno.

Adicionalmente, se fortaleci la promocion de la higiene y la salud bucal, la salud en el entorno familiar y laboral, v la
gestién diferencial de poblaciones vuinerables, incluyendo personas en condicién de discapacidad y otras situaciones de
vulnerabilidad identificadas durante las visitas.

Finalmente, se enfatiz6 en la promocion de la vacunacion en la poblacién cobjeto del Programa Ampliado de
Inmunizaciones (PAl), verificando esquemas de vacunacién y sensibilizando a las familias scbre la importancia de
mantenerlos completos y actualizados, asi como en la identificacidn y abordaje de otros riesgos en salud detectados en el
micro territorio.

LA PENA
MARIANA HERNANDEZ

Actividad 1: Identificar y coordinar con los integrantes de los equipos bésicos territoriales de salud que estén operando en
el municipio, los pertinentes para fa resolucién de canalizacion efectiva teniendo en cuenta la especificidad del rol de cada
uno en el equipo.

CUPS 130201

- MAPEQ Y CARACTERIZACION DE ACTORES."PARA SOPORTAR LA ACTIVIDAD SE DEBE DE ENTREGAR COMO
EVIDENCIA:

Para la entrega. |, y Il presentar los siguientes soportes:

Acta de reunion de concertacion Cédigo: E-COMC-FR-004 con los integrantes de los equipos basicos locales
(profesionales y auxiliares), relacionando los casos recepcionados por cada profesional.

Debe contener registro fotografico y firmas originales.

Formato base gestion de canalizacién debidamente diligenciado.

Se llevd a cabo una mesa de frabajo y reunion técnica con las dos auxiliares de enfermeria y el equipo de toncurrencia,
con el objetivo de unificar ctiterios y estrategias de intervencion en los micro territorios de Mompos y Cancuena. Durante
este encuentro, se realizo una revisién detallada del estado de salud y [a situacion administrativa de los usuarios
identificados, priorizando aguellos que requerian de una gestion inmediata.

Cumple actividad 100%

Como evidencia y soporte se entrega:
1.Acta de reunion medio digital v fisico
2.formato hase de canalizacién medio digital

Actividad 2: Participar en las jornadas de salud, apoyando el proceso de agendamiento y demanda efectiva y brindar




Cddigo E-GCCP-FR-017

- .z GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA
Gobernacion e Versién : 5
Cundinamarea

e i . - de Aprabacian;
informe de Supervisidn Electronico Fecha P :

SUPERVISA 01/09/2025

informacion a los usuarios en los procesos de gestion de trdmites,

116604

INFORMACION EN SALUD PARA EL EJERCICIO DEL DERECHO A LA SALUD.

PARA SOPORTAR LA ACTIVIDAD SE DEBE DE ENTREGAR COMO EVIDENCIA:

Por cada entrega presentar [os siguientes soportes:

1. Listados de asistencia Codigo: M-

PDS-GSP-GPSP-FR-091 de cada jornada en medio fisico y en . ‘

Excel y el respectivo formato de consolidacién en Excel, (propuesta: generacién de formulario para registro de
beneficiarios, el cual remplace y o
consolidados en excel), de los usuarios que hayan sido priorizados con algln tipo de canalizacién y/o que hayan recibido
asesoria en gestion de tramites ante las EAPB e IPS y los canales de comuhicacion, segun el portafolio de servicios
sociales y de salud.

2.Informe de Actividades PIC -Cddigo: M-PDS-GSP-FR-020, que incluya material de divulgacion de la convocatoria a la
jornada y numero de personas canalizadas y a que servicios. Debe contener registro fotografico y firmas originales,

Como evidencia y soporte se entrega;
1.Acta en medio digital y fisico
2.Formato de asistencia digital y fisico
3.Informe PIC

Cumple al 100% la actividad

Actividad 3: Realizar gestion y articulacién relacionados con portabilidad, movilidad o traslados de EPS con el Coordinador
de Aseguramiento del Municipio y/o SISBEN

garantizando fa continuidad de la atencion en salud.

130005

CONTROL A LAS INTERVENCICONES RECIBIDAS.

PARA SOPORTAR LA ACTIVIDAD SE DEBE DE ENTREGAR COMO EVIDENCIA;

Para la entrega 1y Il presentar los siguientes soportes:

1.Acta de reunion Codigo: E-COMC-FR-004con la persona delegada ante el

Sistema de Afiliacion Transaccional (SAT) yfo quien haga sus veces, donde se definan los mecanismos operativos para
gestion de las afiliaciones de personas sin

aseguramiento. Debe contener registro fotogréafico y firmas originales.

2. Adjuntar correos remitidos de canalizacion a aseguramiento.

Se realizd gestion interinstitucional con la dinamizadora de las EPS para realizar el cambio de IPS de varios usuarios para
que estos puedan acceder a los servicios de salud prestados en el municipio.

Como evidencia y soporte se entrega:

L.Acta de reunién medio digital vy fisico
Cumple {a actividad 100%

Actividad 4: 2 mesas de trabajo para coordinar con los actores Municipales como Secretarias, Comisaria de familia,
personeria etc, y evaluar acciones de intervencion en el proceso de canalizacitn efectiva de acuerdo con la ruta de
Promocidn y mantenimiento a la salud, hasado en los casos presentados.

130201

- MAPEO Y CARACTERIZACION DE ACTORES.

PARA SOPORTAR LA ACTIVIDAD SE DEBE DE ENTREGAR COMQ EVIDENCIA:

Por cada entrega presentar los siguientes soportes:

L. Acia de reunidn Codigo: E-COMC-FR-004 articulacion con los diferentes actores

de acuerdo a los casos presentados y compromisos de las dos partes. Debe

contener el registro fotografico y firma original.

Se realizd una reunion de seguimiento enfocada en la revisién de los procesos de canalizacion ejecutados en los
microterritorios durante el Ultimo periodo. El encuentro permitié analizar y hacer un balance general de las necesidades
manifiestas de los usuarios, identificando los requerimientos mas comunes. La sesion se centré en unificar criterios para la
referencia de casos y optimizar [a respuesta institucional & las demandas detectadas en la comunidad.

Cumple 100% actividad

Como evidencia y soporte se entrega:
1.Dos actas de reunion digital v fisico
2.Formato canalizacton digital

Actividad 5: Realizar gestion ante las entidades competentes sobre los procesos administrativos y/o sociales de la
-poblacidn caracterizada con el fin de disminuir barreras a los servicios de salud v/o sociales,

110604

INFORMACION EN SALUD PARA EL EJERCICIO DEL DEREGHO A LA SALUD.
PARA SOPORTAR LA ACTIVIDAD SE DEBE DE ENTREGAR COMO EVIDENCIA:
Por cada entrega presentar los siguientes soportes:




Cédigo E-GCCP-FR-017

‘s GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA
GObE_I_'l’lEIClOl’lﬁp Version : 5
Cundinamarca :
o m—— . - Fecha de Aprobacion;
Informe de Supervision Eleetronico
SUPERVISA 01/09/2025

1. Diligenciar el instrumento FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTOQ A LA DEMANDA EFECTIVA'Y
EFICIENTE APS 2025, realizar seguimiento a la gestidn.

2. Realizar busqueda activa, gestionando minimo (10) Diez casos mensuales

saciales y de salud, diferentes a los focalizados por los otros profesionales del equipo de concurrencia Departamental.
(teniendo en cuenta redes institucionales y de cooperantes).

3. Presentar Soporte de Acta de reunién Codigo: E-COMC-FR-004, la cual debe contener el registro fotografico y firma
original anexando soporte de las citas asignadas y correos remitidos.

En el marco de tas acciones de vigilancia en salud publica y gestidn del riesgo, se llevé a cabo una reunion técnica para
abordar una situacion de peligro inminente detectada en la Vereda Mompox. Especificamente, se identific un deterioro
crftico en la infraestructura conocida como "la miquera”, la cual sirve como punto de transito vital para la poblacion,
incluyendo nifios, nifas y adultos mayares.

Debido a que la estructura se encuentra en riesgo de colapso, representando una amenaza directa a la integridad fisica y
la vida de los habitantes de Ia vereda.

Como evigdencia y soporte se entrega.
1.Acta de reunién medio digital y fisico

Cumple con actividad 100% la actividad

Actividad 6: Elaborar y presentar un informe cuali-cuantitativo consolidado de las actividades realizadas durante el periodo
de concurrencia departamental.

110604

INFORMACION EN SALUD PARA EL EJERCICIO DEL DERECHO A LA SALUD.

PARA SOPORTAR LA ACTIVIDAD SE DEBE DE ENTREGAR COMO'EVIDENCIA:

Para la entrega |, Il deben presentar: El informe de actividades PIC -Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029. debe incluir:
Relacién detallada.de las actividades gjecutadas (entorno educativo, entorno hogar, entorno comunitario).
Numero de personas y comunidades caracterizadas.

Registro de las canalizaciones realizadas hacia los servicios de'salud o instituciones de apoyo:
Canalizaciones efectivas.

Canalizaciones no efectivas.

Principales logros, dificultades encontradas y propuestas de mejora para préximas intervenciones.

Se realiza un informe de actividades donde se evidencia los diferentes medios de corunicacién y accesos que se tuvieron
para poder gjecutar una canalizacién efectiva,

Como evidencia y soporte se entrega:
1.Formato de informacién de Actividades PIC Cddigo: M-PDS-GSP-FR-029 .con sus respectivos soportes fotograficos,
se entrega en medio digital y medio fisico.

LA PENA

ENTORNO COMUNITARIO — NOMBRE DEL EJECUTOR
YENNY DAYANA MONTERO

Al realizar la revision de los productos para el perfil del ENTORNO COMUNITARIOQ, se evidencian las siguientes
actividades: ’

ENTREGA 2. realizar taller participativo con metodologia BIT PASE

Se Hevd a cabo un taller utilizando la metodologia BIT orientado a la identificacion y andlisis de las dimensicnes
socioambiental, economica y poblacional dentro del eniorno comunitario. Durante la actividad, los participantes
reconocieron las principales problemdticas y oportunidades de mejora en cada dimensidn, promovienda la participacion, el
didlogo vy la constriccidn conjunta de propuestas. El ejercicio permitid fortalecer la comprensidn del territorio v generar
insumos clave para la planificacién comunitaria y la toma de decisiones. Cumplimiento 100% de la actividad.

Cumple al 100%

Actividad 2.
ESTRATEGIA CUIDANDO CUIDADORES
ENTREGA 2; Hacer diagnéstico participativo de necesidades de! cuidador

Se realizd un proceso de identificacion de necesidades dirigido a ios cuidadores utilizando [a herramienta ZARIT, con el fin
de reconocer candiciones, riesgos y factores que influyen en su bienestar y en el desarrollo de sus actividades de cuidado.
Durante |la actividad se recopilaron percepciones, dificultades y necesidades prioritarias relacionadas con el autocuidado,
la carga fisica y emocional, el acceso a recursos y las condiciones del erttorno. Los resultados permiten orientar acciones
de apoyo, fortalecimiento y acompafiamiento para mejorar su calidad de vida y la de‘las personas a su cargo.

Cumplimiento de la actividad al 100%.

Evidencias:

Actividad 3. .

ESTRATEGIA DE EDUCACION EN SALUD COMUNITARIA - Talleres
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ENTREGA 2. Realizar taller - Prevencion de enfermedades crdnicas no trasmisibles.

Se desarrolié una actividad comunitaria orientada a la prevencién de enfermedades crénicas no transmisibles, con énfasis
en hipertension, diabetes y enfermedades cardiovasculares. Durante la jornada se promovieron habitos de vida
saludables, la importancia del control periddico de la presién arterial y [a glucemia, asi comao la adopcién de practicas de
alimentacion equilibrada y actividad fisica. La actividad permitio sensibilizar a fa comunidad sobre los factores de riesgoy
fortalecer acciones de autocuidado para reducir la incidencia de estas condiciones.

Cumplimienta de la actividad al 10094,

Actividad 4,
FORTALECIMIENTO DE LAS REVCOM (REDES DE VIGILANCIA COMUNITARIA

ENTREGA 2; Realizar taller de formacion en fundamentos de vigilancia en sajud pablica.

Se llevo a cabe una actividad orientada al fortalecimiento de las redes comunitarias, con el objetivo de promover la
colaboracion, ef apoyo mutuo y ia articulacién entre los diferentes actores del territorio. Durante el encuentro se
identificaron recursos locales, lideres y organizaciones clave, ademas de fomentar la participacién y la construccion
conjunta de estrategias para responder a las necesidades de la comunidad. Esta accion contribuye a consolidar una red
mas cohesionada y capaz de impulsar procesos de desarrolio y bienestar colectivo y prevencion de alertas en salud
plblica. Cumplimiento de la actividad al 100%.

Actividad 5

ESTRATEGIA "TEJIENDO CUIDADOS, ROMPIENDO SILENCIOS”
ENTREGA 2: Capacitar en derechos y rutas de atencion

Se desarrollé una aclividad comunitaria orientada a la socializacién de los derechos de las mujeres y de las rutas de
atencion disponibies para la prevencion y abordaje de la violencia de género, Durante el encuentro se hrindé informacion
sobre los mecanismos de denuncia, instituciones responsables, lineas de atencidn y acciones de proteccion, promaviendo
el reconocimiento de sefiales de riesgo v el -acceso oportuno a los servicios. La actividad permitié fortalecer la capacidad
de fa comunidad para identificar situaciones de violencia y activar rutas de apoyo y acompafamiento seguro.
Cumplimiento de la actividad al 100%.

Actividad 6. o

Estrategia PIENSA Y ACTUA POSITIVAMENTE — 6 entregas

2. Informe de Actividades PIC M-PDS-GSP-FR-029. _

Se realizG una actividad somunitaria orientada a promover el reconocimiento del cuerpo, la vivencia saludable de la
sexualidad y la importancia del autocuidado. Durante el encuentro se socializaron los derechos sexuales y reproductivas,
fomentando el acceso a informacion confiable, la toma de decisiones informadas y el respeto por la autonomia de cada
persona. La actividad permitic fortalecer habilidades para el autocuidado, prevenir ri@sgos y generar espacios seguros de
didlogo alrededor de la sexualidad. Cumplimiento de la actividad al 100%.

Actividad 7.
JORNADAS DE SALUD CON ENFOQUE COMUNITARIO PARTICIPATIVO

ENTREGA 2: Cine foro o mural comunitario participativo.

Se llevod a cabo la creacion de un mural comunitario coma estrategia participativa para promover el cuidado de la salud, la
convivencia pacifica y la esperanza en el territorio. La actividad reunio a habitantes de la comunidad para expresar, a
través del arte, mensajes de bienestar, respeto, solidaridad y proyeccion positiva del futuro. Este ejercicio fortalecio el
sentido de pertenencia, el trabajo colaborative y la reflexion sobre la importancia de construir entornos mas saludables y
armonicos. Cumplimiento de la actividad al 100%.

EDUCATIVO

L.ACTIVIDAD 1 Realizar "Cine Foro socioeducativo - sanando mentes” dirigido a la comunidad en general, como
estrategia pedagdgica y participativa para la prevencion de riesgos psicosaciales y el fornento de la salud mentai en
jovenes y adolescentes, en el marco del desarrolio de los programas sociales, deportivos y/o culturales, ofertados por el
ente territorial:

Sesion 1. Cine foro socioeducativo desarrollado en la primera enirega 2026 1.

Durante la actividad se abordaron temas como la resiliencia, fa aceptacion, el reconocimiento de capacidades y el respeto
por las diferencias, el material audiovisual facilitd la comprensién y permitié relacionar el contenido con experiencias de
vida cotidiana.

1. Infarme de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2, Listados de asistencia formata Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico,

3. Registro fotogréfico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademéas debe conterier el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con l0s demas soportes.
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Ohservacidn: La sesion debe tener un minimo de diez (10) participantes.

Actividad 2 Desarrollar actividad denominada "Expresarte por la Salud Mental", donde se implemente un espacio artistico
para que nifios, adolescentes y jovenes pinten o disefien murales con mensajes positivos sobre salud mental y bigne§tar
emocional, en el marco del desarrollo de los programas sociales, deportivos y/o culturales, ofertados por-el ente territorial:
Sesion 1. Taller desarrollado con un (01) grupo de interés a eleccion.

Nota; Se debe desarrollar en la primera entrega del 2026-1.

En la institucion educativa Republica de Corea se llgvd a cabo una actividad Iadic_a\ y dindmica denominada "Expresarte
por la Salud Mental", orientada al fortalecimiento del bienestar emocional de los nifios.

1. informe de Actividades PIC - Codigo: M-PDS-GSP-FR<029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Cddigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION & en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demds soparies.

Observacion: La sesién debe tener un minimo de diez (10} participantes.

Actividad 3 Realizar taller vivencial con padres, madres y cuidadores perienecientes a.los entornos educativos del
municipio, en donde se fortalezcan habilidades del siglo XX! a partir del aprovechamiento del tiempo libre, redes de apoyo
y recreacion: _ o B
Sesion 1. fortalecimiento familiar- Actividades informativas para compartir tiempo significativo en familia.

Nota: Se debe desarrollar en la primera entrega del 2026-1.

Fortalecer los conocimientos sobre los vinculos familiares se llevd a cabo un taller dirigido a padres de familia de
estudiantes de la institucion educativa Republica de corea.

1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2. )

2. Listados de asistencia formato Codigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacién de georreferenciacion, que coincida con los demas soportes.

Observacion: La sesion debe tener un minimo de diez (10) participantes.

L.Actividad 4 Realizar taller para el desatrollo de actividades con nifios, nifias y adolescentes de autocuidado y desarrolio
de habitos que promuevan bienestar en relacién con el aprovechamiento del tiempo libre y el desarrollo biopsicosocial con
énfasis en el entorno educativo, en el marco del desarrollo de los programas sociales, deportivos y/o culturales, ofertados
por el ente territorial:

Sesion 1. Diversidad e inclusién: Habilidades de autocuidado, habitos saludables y bienestar integral

Nota: Se debe desarrollar en la primera entrega del 2026-1.

Durante el Taller Ludico y Dindmico se desarsolld con ios nifios de la institucién educativas Republica de corea, se llevd a
cabo un taller enfocado en Habilidades de autocuidado, hdbitos saludables y bienestar integral.

1. Informe de Actividades PIC - Cddigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formate Codigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en-medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrolio de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacién dé georreferenciacion, que coincida ¢on los demas soportes.

Observacion: La sesién debe tener un minimo de diez (10) participantes.

Actividad 5 Realizar un (01) encuentro intergeneracional con énfasis educativo para el desarrollo de habilidades de nifios,
nifias y adolescentes desde la integralidad y la interdependencia, a partir de la participacion social, comunitaria y
ciudadana, en el marco dei desarrollo de Jos programas sociales, deportivos y/o culturaies, ofertados por el ente territorial:
Sesi6n 1. Encuentro intergeneracional con énfasis educativo para el desarrolio de habilidades de nifios, nifias y
adolescentes desde la integralidad y ia interdependencia

Nota: Se debe desarrollar-en la primera entrega del 2026-1.

La metodologia fue participativa, promoviendo el didlogo, la reflexion v el trabajo en equipo.

1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotogréfico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacldn de georreferenciacién, que coincida con fos demas soportas,

Observacién: La sesion debe tener un minimo de diez (10) participantes.

Actividad 6 Realizar identificacién, reporte, canalizacién, activacion de ruta, seguimiento, orientacion, escucha e
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intervencion de los casos que requieren atencion en servicios de Salud y servicios sociales, surgidas desde el interior de la

Institucidn Educativa. Minimo (15) casos en la entrega,
Nota: Se debe desarrollar en la primera entrega det 2026 1.

Se realizaron diez (10) casos de seguimiento dirigidos a padres de familia y sus hijos, con el propésite de fortalecer las
dinamicas familiares y promover entornos protectores en el hogar.

1. Informe de Actividades PIC - Cddigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2, gue contenga la descripcion de la identificacion
y reporte de los casos relacionados,
2. Debera diligenciar de manera adecuada el debido consentimiento informado.
3. Debera diligenciar de manera adecuada lfa respectiva bitdcora de intervencion M-PDS-GSP-GPSP-FR-088 VERSION 1.
4. Para soportar [a actividad se debe entregar como evidencia:
a. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD © SOGIALES.
b. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS.
¢. Formato de confidencialidad M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 VERSION 1. i
d. Formato de custodia de la informacién M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 VERSION 1 debidamente diligenciado.

Actividad 7.

Pesarrollar proceso de informacion, educacion y comunicacion con actores involucrados en las dinamicas inherentes al
entorno educativo del municipio;

Sesion 1. “Decide Decir No" Prevenir ef consumo e hebidas artesanales y fortalecer la toma de decisiones con
conocimiento de los riesgos y dafios sobre su consumo. Sesion a desarrollar con lideres territoriales con énfasis
educative.

Nota: Se debe desarrallar en la pritmera entrega det 2026-1.

La actividad estuvo dirigida a padres, madres y cuidadores de entornos comunitarios y educativos, caracterizados por su
diversidad sociodemogréfica y algunas condiciones de vulnerabilidad asociadas al acceso. a informacion y contextos de
riesgo.

Evidencias: .

L. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2,

2. Listados de asistencia formato Cddigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener ef
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demas soportes.
Observacion: La sesién debe tener un minimo de diez (10) participantes.

Actividad 8:

Implementar y facilitar un espacio participativo denominado “circulos de escucha® dirigidos a adolescentes y jévenes, con
el objetivo de promover el didlogo refiexivo, fa expresion libre y segura, el fortalecimiente del conocimients en torno a la
sexualidad, los derechos sexuales y los derechos reproductivos, desde un enfoque de género, interseccionalidad,
diversidad, ciclo vital y derechos humanos, en el marco del desarrolio de los programas sociales, deportivos yfo culturales,
ofertados por el ente territorial;

CIRCULC DE HOMBRES Y MUJERES:

Sesidn 1. "Consentimiento” y "Consentimiento, derechos y prevencién”.

Nota: Se debe desarrollar un (inico encuentro en |a primera entrega del 2026-1.

Se utilizaron estrategias como la escucha activa, el didloge guiado v la reconstruccién de derechos, facilitando la
comprensién desde un enfoque psicolégico.

Evidencias: .

1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demas soportes.
Observacion: La sesion debe tener un minimo de diez (10) participantes.

Actividad 9.

Notificar al ente territorial sobre las intervenciones realizadas con los diversos grupos poblacionales, incluyendo fos casos
sociales y de Salud exitosos de canalizacian efectiva, su tramitologia y los fallidos para su apoyo e intervencion,

Nota: Se debe desarrollar en la primera entrega del 2026-1,

Desarrollo de intervenciones con poblacion adolescente, juvenil y comunidad en general, principaimente en el ambito
educativo, abordando situaciones de vulnerabilidad psicosocial como conflictos de convivencia, conductas de riesgo y
posibles vulneraciones de derechos.

Evidencias:

1. Acta de mesa de trabajo con representantes del ente territorial (alcalde/Sa, Desarrollo Social y Coordinacién PIC) en
donde se haga retroalimentacion de casos sociales y de salud, tanto los exitosos, como de aquellos que no fueron
resueitos.

2. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS, donde se
evidencien todas las canalizaciones. 3. Evidencia envio de correo electronico al ente territorial Municipal {alcalde/Sa,
Desarrollo Social y Coordinacién PIC), en donde se plasme el acta de mesa de trabajo, la base de canalizacion yla
informacion en general que describa las principales barreras para la atencién de los ¢asos no resuekos.

CUMPLE ACTIVIDAD 100% LAS ACTIVIDADES
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SEGUNDA ENTREGA

ENTORNO EDUCATIVO -

ACTIVIDAD 10 Realizar socializacion y retroalimentacién de la estrategia APS, incluyendo la creacidn de un cranograma,
pian de trabajo y seguimiento mensual con: Rector, docentes de la Institucién Educativa y coordinador PIC o quien haga

sus veces en el municipio, con ¢l fin de que ellos conozcan los procesos, los guien de manera-constructiva aportando
desde su experiencia ideas para que las actividades de los ejecutores se realicen con calidad.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

Fortalecer las capacidades del personal docente para la identificacion, orientacion, manejo inicial y prevencién de
intoxicaciones por sustancias psicoactivas en el entorno escolar, de acuerdo con el protocolo establecido por las
autoridades de salud. L

1. Acta de reunion - Cédigo: E-PID-FR-004 VERSION 5, inciuyendo e respectivo listade de asistencia formato Cédigo: M-
PDS-GSP-GPSP-FR-081 VERSION 6 en medio fisico,

2. Registro fotografice donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor vy asistentes, ademas debe contener el
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demés soportes.
3. Cronograma de trabajo y plan de trabajo concertado con la IED.

4. Matriz consolidada de poblacién intervenida ENTORNO EDUCATIVO M-PDS-GEP-GPSP-FR-104. Se deberé presentar
por entrega, donde contenga el ndimero de intervenciones realizadas con la poblacién objeto.

Observacion: Si no es posible generar la reunién de los actores involucrados en un L’micoJespacio, debera presentar las
respectivas actas por aparte, con los soportes carrespondientes,

Actividad 11 Educar a través de talleres a Docentes y Directivos de Ja/as Instituciones Educativas en:

Sesidn 1. “Detecta, Actla, Protege” Reconocer e identificar los signos y sintomas de intoxicaciones por consumo de
sustancias psicoactivas.

Sesi6n 2, "Cuidado de la Salud Mental en Emergencias y Desastres”, dirigido a docentes y directivos, desarrollando los
siguientes temas: Protocolo y ruta de atencién en Emergencias y Desastres (departamental), reconocimiento Yy manegjo
emocional, duelo, primeros auxilios psicolégicos, estrés, autocuidado y sacializacion de oferta de servicios del territorio.
Sesidn 3. “Consentimiento, prevencion de violencias y embarazo adolescente”

*Autonomia progresiva, consentimiento y relaciones respetupsas.

« Lenguaje no Sexista

* Estrategias de inclusion y respeto a la diversidad en el lenguaje y las interacciones.

*Comunicacion asertiva y acompariamiento.

Sesion 4. "Sexualidad con enfoque de derechos en la escusla”

*Enfoque de derechos y marco normativo en educacion en sexualidad {dimensi6n politica}.

*ldentidad y diversidad en nifias, nifios v adolescentes,

*Roles de geénero, estereotipos v su impacto escolar.

*Cuidado menstrual y acompafamiento institucional,

Sesion 5. "Cuidando a través de las palabras" Identificar y reducir estereotipos, estigma y discriminacion frente a las
personas gue consumen sustancias psicoactivas.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

Se desarrollé una jornada educativa en el marco de la jornada de salud, enfocada en la prevencién del consumo de
cigarrille y la promoeidn del bieriestar emocional.

1. Informe de Actividades PIC - Codigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Codigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotogréfico donde se evidencie el desarroilo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demdas sopories.

Observacion: Cada sesién debe tener un minimo de diez (10) docentes y directivos docentes participantes.

Actividad 12

Realizar procesos de informacién y educacion con padres, madres y cuidadores de nifios, nifias y adolescentes, a quienes
debe dirigir jornadas de capacitacién denominadas "Puentes de Amor: Construyendo vinculos sanos” abordando los
siguientes temas:

Sesién 1. "Elige Aire, No Humo® Prevenir el inicio y reducir el uso de cigarrillos mediante estrategias educativas, de
concientizacidon y participacion activa.

Sesion 2. Reparacion del vinculo afectivo tras situaciones dificiles, cémo reconstruir la confianza después de gritos, golpes
o conflictos - Gestidn emocional en familia, reconocer y expresar emociones sin agredir ni reprimir.

Sesidn 3. "Decide Decir Ng” Prevenir el consumo de bebidas artesanales y fortalecer la toma de decisiones con
conocimiento de los riesgos y dafios sobre suU consumo - Tiempo de calidad y vincidos afectives mediante actividades
lidicas en familia,

Sesion 4. "Acompafiar desde el respeto: identidad, diversidad y autocuidado”

*ldentidad y autoconocimiento en nifias, nifios y adolescentes.
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*Diversidad de género y orientacin sexual.

*Roles de género, estereotipos y su impacto,

*Cuidado menstrual: naturalidad, autocuidado y acompanamiento,
Sesion 5. “Consentimiento, prevencidn y conversaciones que cuidan”
*Consentimiento y limites en las relaciones.

*Prevencion de viclencia sexual: sefiales de alerta y rutas de apoyo.
*Prevencion de embarazo adolescente: informacion clara y responsable.
*Como mantenar conversaciones seguras y amorosas en casa.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la-sexta entrega del 2026-1.

Se desarrolld una jornada educativa en el marco de ia jornada de salud, enfocada en la prevencion del consumo de
cigarrillo y la promocidn del hienestar emocional

1. Informe de Actividades PIC - Codigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotogréfico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutory asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georrefereniacion, que coincida con los demas soportes,

Observacion: Cada sesi6n debe tener un minimo de quince (15) padres, madres y cuidadores participantes. Debera
realizar dos (02) sesiones por entrega, una sesion (01) estara dirigida a poblacién urbana y, una sesion (01) estara dirigida
a poblacién rural,

Actividad 12 Realizar identificacién, reporte, canalizacion, activacién de ruta, seguimiento, orientacién, escucha &
intervencion de los casos en los que invalucre a los diversos ‘actores del entorno educativo que requieran atencion en
servicios de Salud vy servicios sociales.

Para ello, el gjecutor debera propiciar espacios de atencion y escucha activa para con la comunidad perteneciente al
entarno educativo, en aras de propender por una adecisada atencion, promocidn y seguimiento de la salud mental de los
diversos actores.

Realizar un minimo de quince (15} casos de escucha activa por entrega para con la poblacion objeto, a demanda de la
Institucion Educativa.

Nota: Las actividades se deben desarroliar desde la-segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

Durante el encuentro se sacializaron los avances y resuitados del seguimiento a cada uno de los casos, resaltando la
importancia del fortalecimiento de las pautas de crianza y la toma de decisjones asertivas dentro del nicleo familiar.
1. Informe de Actividades PIC - Cadigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2, que contenga la descripcion de la identificacion
y reporte de los casos relacionados.
2. Debera diligenciar de manera adecuada el debido consentimiento informado.
3. Debera diligenciar de manera adecuada la respectiva bitacora de intervencion M-PDS-GSP-GPSP-FR-098 VERSION 1.
4, Para soportar la actividad se debe entregar como evidencia:
a. FORMATO DE CANALIZACION INDIVIDUAL A SERVICIOS DE SALUD O SOCIALES.
b. FORMATO BASE DE CANALIZACION Y SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS.
c. Formate de confidencialidad M-PDS-GSP-GPSP-FR-102 VERSION 1,
d. Formato de custodia de la informacion M-PDS-GSP-GPSP-FR-103 VERSION 1 debidamente diligenciado.

Actividad 14 Realizar articulacién con las IPS publicas y privadas del Municipio para el desarrollo de una feria de servicios
en Salud al interior de las Instituciones Educativas, con el fin de lograr que los estudiantes se heneficien de la canalizacion
efectiva vy eficiente en los diferentes servicios de Salud {plariificacidn familiar, consulta del joven, Optometria, Psicologia,
tamizaje visual, Salud oral, vacunacidn, canalizacidn a certificacion de discapacidad, abordaje con enfogue psicosocial a
PVCA, ete). Dichas ferias, deberan ser diferentes a las programadas de manera extramurai.

Nota; Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

Feria “Emociones” de servicios en Salud al interior de las Instituciones Educafivas, con el fin de lograr que los estudiantes
se heneficien de la canalizacion efectiva y eficiente
en los diferentes servicios de Salud en la ILE.D, Colegio Replblica de Corea del municipio de La Pefia.

_ 1. Informe de Actividades PIC en relacién
con & desarrolio de la feria de servicios de salud - Cadigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.
2. Listados de asistencia formato Cadigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.
3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al gjecutor y asistentes,; ademéas debe contener el
registro de la fecha, hora y lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los deméas soportes.

Observacion: El ejecutor debe participar activamente de la feria de servicios al interior de la Institucién Educativa
Departamental.

Actividad 15. Motificar al ente territorial sobre ias intervenciones realizadas con [os diversos grupos poblacionales,
inciuyendo los casos sociales y de Salud exitosos de canalizacion efectiva, su tramitologia y los fallidos para su apoyo e
intervencion,

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.
Se realizé la socializacién de los seguimientos correspondienties a las intervenciones adelantadas, en el marco de los
procesos desarrollados en la Institucion Educativa Reptblica de Corea.
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1. Acta de mesa de trabajo con representantes del ente territorrial (Alcalde/sa, Desarrollo Social y Coodinacion PIC) en
donde se haga retroalimentacion de casos sociales y de salud, tanto los exitosos, como de aquellos que no fueron
resueltos.

2. FORMATO BASE DE CANALIZACION ¥ SEGUIMIENTO A LA DEMANDA EFECTIVA Y EFICIENTE APS, donde se
evidencien todas las canalizaciones. 3. Evidencia envio de correo
electronico al ente territorial Municipal (Alcalde/sa, Desarrollo Social y Coodinacién PIC), en donde se plasme el acta de
mesa de trabajo, la base de canalizacidn y la informacién en general que describa las principales barreras para la
atencién de los casos no resueltos, .

4. En la entrega final, deberad documentar en Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2,
presentacion Power Point, Infograffas y demas elementos, la relacién de UNA {01) "Experiencia exitosa” de transformacion
socioeducativa desarrollada a o largo de la Concurrencia Departamental.

Actividad 16: Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados primero (1ro), segundo {2do) y tercero (3ro) de la
Institucion Educativa Departamental priorizada:

Sesion 1. "Caja de las emociones” a través de actividades sensoriales, juegos y cuentos vinculados a las emociones,
dirigido a nifios, promoviendo el reconacimiento, la expresidn y la gestién adecuada de las emaciones que favorezcan el
desarrolic socioemocional desde los primeros afios de vida.

Sesidn 2, “iSoy (nico y especialt™

* Mi cuerpo y mis emociones.

*Somos diferentes y eso esta hien,

*Roles de género: lo que pueden hacer nifios.

Sesidn 3. “Me cuido y pongo limites®

* Mi cuerpo es mio.

*Secretos buenos y secretos que no debemos guardar.

*Personas de confianza.

Sesion 4. Mis derechos y deberes como nifo/nifta

Actividades que ensefien los derechos humanos desde [a infancia.

Sesidn 5. Cultura ciudadana y normas de convivencia

Actividades en el aula o la comunidad para promover el respeto, el orden y la responsabilidad.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la sequnda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1,

Feria "mini emociones “Se implementé una metodologia iGdico-pedagogica orientada al reconocimiento, expresion y
regulacion de las emociones, con el fin de fortalecer habilidades sociales y promover una convivencia escolar saludable.

1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Cadigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor v asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacién de georreferenciacion, que coincida con los demés soportes,

Observacidn 1: Cada sesién debe tener un minimo de veinticinca (25) estudiantes parlicipantes.
Observacion 2: Debera desarrolar en un Gnica espacio el taller dirigido a estudiantes de los grados primero {1ro), segundo
(2do) y tercero (3ro) de la Institucion Educativa Departamental priorizada.

Actividad 17 Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados cuarto {4to) y quinto (5to) de la Institucién Educativa
Departamental priorizada:

Sesion 1, “Conociéndome y respetando a las deméas personas”

*:, Quién soy y qué me hace especial?

*Cambios en el cuerpo y en las emociones {pubertad inicial).

*Roles de género y estereotipos.

*Diversidad: respeto a las diferencias.

Sesion 2. Realizar actividad lidico-recreativa "Caja de las emociones" a través de actividades sensoriales, juegos y
cuentos vinculados a ias emociones, dirigido a nifios y nifias, promaviendo el reconocimiento, la expresion y la gestion
adecuada de las emociones que favorezcan el desarrollo socicemocional desde los primeros afios de vida.

Sesidn 3. jMe cuido, digo NO y busco ayuda!”

*Conociendo mi cuerpo y los cambios en la pubertad.

*Emaciones de alerta: identificar incomodidad y situaciones de riesgo.

*Prevencion de viotencia sexual: decir NO, buscar ayuda y denunciar.

*Personas y lugares de confianza,

Sesidn 4. Mis derechos y deheres coma nifio/nifia

Actividades gue ensefien los derechos humanos desde ia infancia.

Sesion 5. Cultura ciudadana y normas de convivencia

Actividades en ef aufa o la comunidad para promover el respeto, el orden y ia responsabilidad.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.

Fortalecer en los estudiantes de cuarto y quinto grado el reconocimiento de su identidad personal, corporal y emocional,
promoviendo una autoimagen positiva, el respeto par sf mismos y por las demas personas.

l.informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2,

2. Listados de asistencia formato Codigo: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de Ia actividad, al ejecutor y asistentes, ademds debe contener el
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registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion-de georreferenciacion, gue coincida con los demas soportes.

Observacion 1. Cada sesion debe tener un minimo de veinticinca (25) estudiantes participantes.
Observacion 2: Debera desarrollar en un (nico espacio e taller dirigido a estudiantes de los grados cuarto (4t0) y quinto
(5to) de [a Institucion Educativa Departamental priorizada,

ACTIVIDAD 18. Realizar proceso de educacién denominado “Mentores Emocionales” dirigido a adolescentes, para
promover vinculos sanos, prevenir riesgos en salud mental y fortalecer el sentido de comunidad, la escucha activa ¥ apoyo
mutuo a traves del fortalecimiento de redes de apoyo v sentido de pertenencia, con estudiantes de los.grados sexto (6to) y
septimo (7mo} de la Institucién Educativa Departamental priorizada:

Sesion 1: "Consentimiento y prevencion: me cuido y respeto mis decisionesy las de los demas®

* Consentimiento: qué es y como identificarlo.

* Relaciones sanas y limites.

*Prevencion de violencia sexual: decir NO, rutas de apoyo.

*Prevencion del embarazo adolescente.

Sesion 2: Escucha activa, comunicacion empaitica, recongcimiento de emociones y autorregulacion emocional ¢ Qué
siento? ¢Como lo expreso? ¢ Cémo lo manejo?, resolucién pacifica de conflictos entre pares,

Sesion 3: Rol del mentor como mediador y puente, fortalecimiento del sentido de pertenancia asi come la importancia de
sentirse parte de un grupo, Dinamicas que refuercen la identidad colectiva ("somos equipo”, "nos cuidamos®).

Sesion 4: Factores de riesgo en salud mental en nifios/as y adolescentes. Sefiales de alerta: tristeza extrema, aisiamiento,
agresividad, cambios de 4nimo y Rutas de Atencién para eventos especificos en Salud Mental.

Sesién 5. “Mi identidad y mi cuidado”

*identidad: ¢Quién soy? ;Qué me gusta de mi?

*Diversidad: aceptacion y respeto.

*Roles de género y estereotipos.

*Cuidado del cuerpo y cuidado menstrual como parte de la salud.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde la segunda'entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.,

Se llevd a caho una jornada de sensibilizacien que inicid con un sondeo de preguntas orientadoras, con el propésito de
identificar el nivel de conocimiento previo de los estudiantes frente al tema "Mentores emocionales v fortalecimiento del
autocuidado y el respeto por las decisiones. .

1. Informe de Actividades PIC - Cédigo: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2,

2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP-ER-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotogréfico donde se evidencie el desarrollo de la actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georreferenciacion, que coincida con los demés soportes.

Observacién 1: Cada sesion debe tener un minimo de veinticinco (25) estudiantes participantes.
Observacion 2: Deberd desarrolar en un Gnico espacio el tafler dirigido a estudiantes de los grados sexto (6to) y séptimo
(7mo) de |a Institucion Educativa Departamental priorizada.

ACTIVIDAD 19 Realizar talleres dirigidos a estudiantes de los grados octavo {8vo) y noveno (9no) de la Institucién
Educativa Departamental priorizada:

Sesidn 1. "Conaciendo para Elegir Mejor” dentificacién conceptual y promocion de habilidades para la vida y autocuidado,
Sesion 2. Escucha activa, comunicacién empatica, reconocimiento de emociones y autorregulacion emocional LQueé
siente? ¢Coémo lo expreso? ¢Como lo manejo?, resolucion pacifica de conflictos éntre pares.

Sesidn 3. “Decide Decir No" Prevenir el consumo de bebidas artesanales ¥ fortalecer la toma de decisiones con
conocimiento de los riesgos y dafios sobre su consumo.

Sesion 4. Factores de riesgo en salud mental en nifios/as y adolescentes. Sefiales de alerta: tristeza exirema, aislamiento,
agresividad, cambios de &nimo y Rutas de Atencién para eventos especificos en Salud Mental,

Sesion 5. "Consentimiento v decisiones informadas para cuidarme”

*Consentimiento: qué es y su importancia.

*Relacionamiente sano-y limites.

*Pravencion de violencia sexual; rutas de apoyo y denuncia.

*Prevencion de embarazo adolescente: métodos anticonceptivos y toma de decisiones informadas.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde Ja segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1.
Se llevo a cabo un proceso educativo enmarcado en la sesion, fortaleciendo el autocuidado y tas habilidades para la vida.

1. Informe de Actividades PIC - Cddigo: M-PDS-GSP-ER-029 VERSION 2. .

2, Listados de asistencia formato Cédiga: M-PDS-GSP-GPSP-FR-091 VERSION & en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrolio de Ia actividad, al ejecutor y asistentes, ademas debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacion de georreferenciacian, que coincida con los demas soportes,

Observacion 1: Cada sesion debe tener un minimo de veinticinco (25) estudiantes participantes.
Observacion 2: Debera desarrolar en un Gnico espacio el taller dirigido a estudiantes de los grados octavo {8vo) y noveno
(9no) de a Institucion Educativa Departamental pricrizada,

ACTIVIDAD 20 Realizar talleres dirigidos a estudiantes de.los grados décimo (10mo) y once (11) de ia institucion
Educativa Departamental priorizada:

Sesién 1. "Cuidando a través de las palabras” Identificar y reducir esteraotipos, estigma y discriminacién frente a las
personas que consumen sustancias psicoactivas.




Cadigo E-GCCP-FR-017

‘s GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA )
GObC_ITlElClOD:k-, Version : 5
/ Cundinamarea

T informe de Supervisitn Electrénico Fecha de Aprobacidn:

SUPERVISA

01/09/2025

Sesidn 2. “Decidir, cuidarme vy prevenir”

*Consentimiento y relaciones sanas.

*Prevencion de violencia sexual y rutas de apovyo.

*Prevencién del embarazo adolescente y métodos anticonceptivos.

*Proyecto de vida y cuidado del cuerpo.

Sesidn 3. “Tu Estilo No Necesita Cigarrillos” Prevenir el inicio y reducir el uso de vapeadores mediante estrategias
educativas, de concienciacién y participacién activa.

Sesidn 4. Rol del mentor como mediador y puente, fortalecimiento del sentido de pertenencia asi como fa importancia de
sentirse parte de un grupo. Dindmicas que refuercen laiidentidad colectiva (“somos ‘equipo”, "nos cuidamaos"),

Sesién 5. “Energia Real, No de Lata" Sensibilizar sobre efectas secundarios del consumo de bebidas energizantes y
acohdlicas.

Nota: Las actividades se deben desarrollar desde [a segunda entrega, hasta la sexta entrega del 2026-1,

Se desarrollé un proceso educativo enfocado en la identificacidn y reduccién de estereotipos, estigma y discriminacidn,
especialmente hacia personas que consumen sustancias psicoactivas.

1. Informe de Actividades PIC - Cadige: M-PDS-GSP-FR-029 VERSION 2.

2. Listados de asistencia formato Cédigo: M-PDS-GSP-GPSP:FR-091 VERSION 6 en medio fisico.

3. Registro fotografico donde se evidencie el desarrollo de |a actividad, al ejecutor y asistentes, ademis debe contener el
registro de la Fecha, hora y Lugar de captura con aplicacién de georreferenciacion, que coincida con los demds soportes.

Observacion 1: Cada sesion debe tener un minimo de veinticinco (25) estudiantes participantes.
Observacién 2: Debera desarrollar en un unico espacio e} taller dirigido a estudiantes de los grados décimo (10mo) y once
(11) de la Institucién Educativa Departamental priorizada.

CUMPLE AL 100% LAS ACTIVIDADES SE REALIZA EN ESTA SEGUNDA ENTREGA DOS ACTIVIDADES YA QUE LA
PRIMERA ENTREGA NO ESTABA CONTRATADA.

3. PAGOS EFECTUADOS EN EL. DESARROLLO DEL CONTRATO O CONVENIO

DOCUMENTO DE PAGO FECHA VALOR
3300142608 15.04.2026 $12,109,100
3300142609 15.04.20286 $74,823,905
3300177696 23,12.2025 $210,785,904
3300177715 23.12.2025 $164,084,736

4. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO O CONVENIO (ESTE PUNTO SOLO APLICA PARA
EL INFORME FINAL DE SUPERVISION}

NO APLICA

5. RENDIMIENTOS FINANCIEROS (ESTE PUNTO SOLO APLICA PARA EL INFORME FINAL DE
SUPERVISION)

NO APLICA

6. RESPONSABLE DEL CIERRE DEL EXPEDIENTE DEL PROCESO DE CONTRATACION (ESTE
PUNTO SOLO APLICA EN LOS CASOS DE OBLIGACIONES POSTERIORES A LA LIQUIDACION)

NO APLICA
7. RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

En observancia de los protocolos de seguimiento y contral, el presente informe técnico ha sido objeto de validacion integral
por parte de la Profesional Universitaria, Dra. Viaviana Bernal, quien en ejercicio de sus funciones de apoyo a la
supervision, otorga su aval expresg a la veracidad y consistencia de la informacién aqui consignada.
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RICARDO ALBERTO PORRAS .OPEZ
DIRECTOR OPERATIVO/SUBDIRECTOR GESTION Y PROMOCION DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA




