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ASISTENTES
NOMBRE CARGO AREA/ENTIDAD
Naomi Rodriguez Solis Facilitadora Zonal Prescripcion Activacion de rutas y
Social prescripcion social/Subred
Norte
Ana Carolina Granados Girén Facilitadora Zonal Prescripcion Activacion de rutas y
Social prescripcion social/Subred
Norte
Deisy Viviana Rojas Guaidia Lider de activacion de rutas y Activacion de rutas y
prescripcion social prescripcion social/Subred
Norte
Sandra Onate Profesional de apoyo de Activacion de rutas y
activacion de rutas y prescripcion social/Subred
prescripcion social Norte

ORDEN DEL DIA / AGENDA

1. Saludo y presentacion

Canalizaciones Subred Norte abril 2026

Tipo de respuesta entornos

Devoluciones

Efectividad por EAPB

Efectividad por modalidad

Aseguramiento

Prescripcion social acciones que fortalecieron la estrategia
9. Actualizacion de Activos Sociales

10. Anexo 1 Instrumento de Activos Sociales e Institucionales
11. Localidades Canalizadas

12. Formato Gestion de Canalizaciones

13. Claridades Generales

14. Dificultades

15. Propuestas de Mejora

16. Logros

17. Link de los Portafolios

©ONOOR LN

DESARROLLO DE LA REUNION

1. EI 23 de abril del 2026, a las 09:00 a. m., se dio inicio a la mesa de trabajo unificada de
activacion de rutas y prescripcion social, en la sede administrativa del CAMI Las Ferias,
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contando con la participacion de los lideres de las localidades que pertenecen a la Subred
Norte, prescriptoras zonales y locales, coordinacion GS PSPIC, lideres de analisis y gestion
de politicas, lider y profesional de apoyo del proceso de activaciéon de rutas y prescripcion
social.

Se inicia socializando las canalizaciones que se han generado para la Subred en el mes de
abril encontrando que para el GS PSPIC se han realizado 872 activaciones de ruta,
correspondiente al 58,6% de las canalizaciones generadas al mes, se enfatiza con los
entornos la importancia de realizar activaciones de ruta de manera oportuna, haciendo énfasis
con entorno Educativo ya que a la fecha solo se han generado 36 canalizaciones, desde el
entorno se expresa que con algunos productos se esta teniendo la dificultad para obtener los
datos de los padres que autoricen el tratamiento de datos de los menores ya que el colegio
no esta brindando dicha informacién, en ocasiones se brindan los datos dias posterior a la
intervencion en las instituciones o los mismos planteles manifiestan que se encargaran de
gestionar las citas ellos para no tener dificultades con los padres.

La lider del proceso de activacion de rutas manifiesta que entiende las dinamicas internas que
se manejan en los colegios, no obstante, es fundamental que los otros productos del entorno
si estén realizando activaciones de rutas, por tal motivo se propone enviar un cruce mensual
a la lider del entorno con las personas que no estan generando activaciones de ruta o que
estan presentando devoluciones y no son retornadas con el fin de llevar un control interno por
localidad y entorno para fortalecer la gestion del riesgo con los diferentes colaboradores
operativos del GS PSPIC.

CANALIZACIONES SUBRED NORTE 2026 .o..‘.

MARZO 2026 ABRIL 2026 °g

©
EspacioTransversabilidadGeneraCanalizacion Cuenta bilidadG | Cuenta
1Entorno Laboral 110 1Entorno Laboral 80
10 Entorno Institucional 96 10 Entorno Institucional 143
11 Red Distrital de Banco de Sangre 6  13DAsCD 1
14 Universidades 15|  14Universidades 14
17 EBE- HOGAR g8 ZEREHOOM e — -
18 Secretaria Distrital de integracién Social g3| |iSSecretariatlistital ce itegracion Soctal 5
2Entorno Educativo 70 REROMPERICAIG s
210tros Generadores 1

4 Entorno Comunitario 305 e

4 Entorno Comunitario 161
5Traneversalidad Vighanicla en Salud blica 964 5 Transversalidad Vigilancia en Salud Publica a2
6 Transversalidad GPAISP 19 6 Transversalidad GPAISP 3
7 Gestiony Analisis de Politicas para el bienestar de los territorios 59 7 Gestiony Andlisis de Politicas para el bienestar de los territorios 27
8Linea 106 533 gLinea 106 327
Total general 2561 Total general 1488

Fuente: Descarga archivo plano SIRC NORTE: 01/03/2026 AL 21/04/2026

La subred Norte ha generado 4.049 canalizaciones entre el mes de marzo y abril 2026, de las cuales el 77,4%
lo ha generado el PSPIC con 3.136 siendo el mayor generador VSP, de otros generadores EMBH ha realizado
el 20,44% con 641 activaciones de ruta

Construyendt
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3. Posteriormente se socializa la gestion por modalidad teniendo en cuenta las variables de

respuesta, al verificar archivo plano para el mes de abril se observan 128 activaciones de ruta
para la modalidad Equipos Basicos mas Bienestar, los cuales cuentan con repuesta oportuna
en el médulo SIRC, para entorno Educativo se han enviado 53 casos de los cuales 49 cuentan
con respuesta efectiva y 4 se encuentran pendientes de gestién, pero dentro de los tiempos
oportunos para dar respuesta. Se propone verificar la gestion especifica de cada caso
enviado, sin embargo, la lider del entorno Educativo manifiesta que el entorno cuenta con 5
psicologos clinicos y los casos que se estan enviando estan teniendo un acceso efectivo con
atencion programada a un mes o mas puesto que no solo atienden casos direccionados de
canalizaciones sino de otras instancias, por tal motivo se menciona que solo se solicitara la
gestion efectiva de manera retrospectiva con los casos que tenian atencion programada de
meses anteriores al mes de abril, de igual manera se realizara solicitud con la modalidad
Extramural.

Se socializa también las canalizaciones generadas para la modalidad de aseguramiento a la
fecha se han realizado 9 activaciones de ruta las cuales han sido efectivas gracias al perfil de
trabajo social del proceso de activacion de rutas ya que se encarga de realizar afiliaciones de
oficio y garantizar que los usuarios que lleguen a dicha modalidad puedan tener acceso a la
salud. De igual manera hacia la modalidad intersectorial se han generado 60 activaciones de
las cuales 10 cuentan con acceso efectivo y 50 se encuentran pendiente de gestién, pero
dentro de los tiempos oportunos para dar respuesta. Se recuerda que los tiempos para dar
respuesta para la modalidad de aseguramiento son 5 dias habiles y para entornos, extramural
y prescripcion social son 15 dias calendario a partir del ingreso al aplicativo SIRC.
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Canalizaciones inoportunas,
persona sin acceso y
rechazadas.

Persona Familia

o Comunidad Rechazadas Canalizaciones pendientes de
acuerdo a los tiempos de

gestion los entornos cuentan
con 15 dias calendario y
Analisis y gestion de politicas
15 dias calendario.

Las canalizaciones han sido
efectivas y los tiempos de
respuesta por los
entomos/transversalidades no

se encuentran en
inoportunidad

Fuente: Descarga archivo plano SIRC NORTE: 21/04/2026

Confianza

4. A continuacién, se socializan el niumero de devoluciones que a la fecha se han generado
encontrando 84 devoluciones para el mes de abril, observando que las variables de calidad,
duplicidad, formato desactualizado y pertinencia son las que mas se deben fortalecer puesto
qgue entre estas se estan generando el 72,6% de devoluciones, por tal motivo se socializa con
los lideres la importancia de hacer seguimiento de la canalizacion por parte de los perfiles
operativos que generan la activacion de ruta; dicho seguimiento se debe realizar a través de
los anexos 3 para no realizar la misma activacion de una ruta hacia el mismo motivo en menos
de 30 dia calendario, en caso que la canalizacién ya cuenta con respuesta se debera verificar
en el anexo 4 de seguimiento a respuesta para evitar duplicidades. De igual manera se
recuerda que a la fecha se esta manejando el formato version 19, por tal motivo quien realice
envios con el formato desactualizado la canalizacién sera devuelta, asi mismo se hace énfasis
en diligenciar el formato con calidad, veracidad y pertinencia ya que se estan encontrando
observaciones limitadas o que describen barreras de acceso, es por esto que se ejemplifican
casos para que los participantes puedan analizar e interiorizar la importancia de estas
variables.
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DEVOLUCIONES ABRIL 2026

‘Motivo devolucién

tos ncomplelos
Docunto invalido o no coincide

Formato desconfigurado
Observaciones limitadas
portunidad

uneiivia
Total general

Fuente: Anexos 3 NORTE: 01/04/2026 AL 21/04/2026

Para el mes de abril se han generado 84 devoluciones, equivalente al 5,64% de las canalizaciones realizadas a la
fecha, las 4 variables para fortalecer son calidad, duplicidad, formato desactualizado y pertinencia ya que entre
estas se genera el 91,6% de devoluciones.
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Comentarios y observaciones
321 de 1000 caracteres

Menor de edad, quien solicita cita, ya que segun indica la madre, el nido cuenta con una orden de entrevista de evaluacion psiquistrica, para determinar si presenta trastorno generalizado del desarrolio no especificado (JUNTA
MEDICA por sospechs de TEA), desde el mes de diciembre y no ha logrado que le agenden la cita

5. Se continua socializando la efectividad por EAPB para el afio 2026 las EAPB han generado
un porcentaje de respuesta del 91,5% realizando gestion a 7.487 usuarios a los cuales se
les activo una ruta, asi mismo se evidencia que el porcentaje de efectividad esta en 77,6%
con 6.352 usuarios, se deja en verde las EAPB Capital Salud, Coosalud, Famisanar y
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Sanitas ya que para el régimen subsidiado la Subred Norte tiene convenio con dichas EPS,
al verificar el porcentaje de gestion de estas se encuentra por encima del 66% lo cual
muestra una oportunidad en la respuesta, sin embargo es fundamental fortalecer la
respuesta de persona, familia o comunidad sin acceso ya que a la fecha se han encontrado
1.082 usuarios que las EAPB no han podido contactar, porcentaje equivalente al 17% a
pesar de no ser un numero alto es fundamental implementar en los equipos estrategias para
solicitar mas de un namero de teléfono y explicar el proceso de canalizacién a los usuarios
para favorecer la adherencia a este mismo.

EFECTIVIDAD POR EAPB Uy
E
EFECTIVIDAD MODALIDAD EAPB SUBRED NORTE 2026 .
TIPO DE RESPUESTA EAPB 'Y
Persona,
2 EAl::I:: P;’:";::' C::::::::’: d Rechazado 9::::' % Respuesta % Efectividad “
sin acceso
ALIANSALUD 110 8 al 2 141 94% 8%
CAPITAL SALUD EPSS 1103 84 204 14 1405 94% 78.50%
COMPENSAR 823 131 218 1 1233 89% 66.70%
COOSALUD 58 17 1 0 86 80% 66,70%
DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL 64 1 2 0 67 98% 95.50%
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR 4 5 5 0 54 90% 81%
ECOPETROL 7 0 0 0 7 100% 100%
FAMISANAR 1183 131 194 2 1510 91% 78%
FONDO DE PASIVO SOCIAL DE FERROCARRILES NACIONALES DE COLOMBIA. 1 0 0 0 1 100% 100%
MAGISTERIO FIDUPREVISORA S A (SALUD) 35 0 1 0 36 100% 97,20%
MALLAMAS 1 0 0 0 1 100% 100%
NUEVA EPS 458 k7] 44 “ 550 93% 83%
SALUD TOTAL EPS 781 205 121 1 1108 81% 70%
SANITAS SA EPS 1386 63 145 17 1611 96% 86%
SURA 292 16 56 2 366 9%5% 79.70%
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD UNISALUD DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 6 0 0 0 6 100% 100%
TOTAL 6352 695 1082 53 8182 4% 85%

Fuente: Descarga archive Plano 01/01/2028 al 23/04/2026

Para el afio 2026 las EAPB han generado un porcentaje de respuesta del 91,5% realizando gestion a 7.487
usuarios a los cuales se les activo una ruta, asi mismo se evidencia que el porcentaje de efectividad esta en
77,6% con 6.352 usuarios.

Construyendt
Confianza

6. Se continla socializando la efectividad por modalidad para el afio 2026, encontrando 6.352
usuarios con acceso efectivo hacia la modalidad EAPB equivalente al 77,6%, para entorno
Educativo 194 usuarios a los cuales se les ha agendado cita con psicologia equivalente al
86% de efectividad, para la modalidad de aseguramiento se cuentan con 48 usuarios que
tienen acceso efectivo equivalente al 56%; para mejorar la efectividad en dicha modalidad se
estaran realizando fortalecimientos con las diferentes localidades a los equipos de cada
localidad, de igual manera se trabajara a través de los acompafiamientos en terreno para
aclarar dudas y fortalecer la gestion del riesgo.

Para la modalidad extramural se encuentra en un 100%, intersectorial cuenta con 998 casos
equivalente al 78%, de igual manera se relacionan los casos rechazados por cada
modalidad, se recuerda que para EAPB las profesionales de apoyo del equipo realizan
redireccionamientos diarios y solicitud de retoma de casos para los que no se aprueban o se
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7.

realizan ajustes. Para la modalidad intersectorial se solicita a los lideres que realicen énfasis
en los motivos por los cuales se rechazan los casos y registrarlo en la respuesta, ya que en
algunas ocasiones al revisar el médulo SIRC no se han encontrado los motivos, de esta
manera se podra fortalecer el proceso de validacion de pertinencia.

EFECTIVIDAD POR MODALIDAD 2026 ....‘

8181 .
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Se continlda socializando las canalizaciones direccionadas hacia la modalidad de
aseguramiento, se realiza énfasis en las devoluciones y la respuesta familia o comunidad sin
acceso recordando la importancia de indagar si el usuario acepta ser afiliado al régimen
subsidiado y a la EAPB Capital Salud, verificar estado de afiliacién en ADRES, confirmar si
el usuario esta realizando gestiones de manera autonoma o si pertenece a un régimen de
excepcion; en aras de que la canalizacion para la modalidad de aseguramiento cumpla con
los criterios de pertinencia para que desde el proceso de activacion de rutas y prescripcion
social se dé respuesta efectiva.

De igual manera, se indic6 que el algoritmo de comunicacion para la resolucion de
canalizaciones en modalidad sin afiliacién sera socializado posteriormente a través de los
liderazgos correspondientes una vez se encuentre formalmente establecido.
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Algoritmo de comunicacion *q
hVg
« Teléfono institucional: nUmero de teléfono 3045718117 1_,'

N
- WhatsApp institucional: nimero de WhatsApp 3045718117 Construyendo
Confianza

- Correo electronico: canalizacionesnorte2023@gmail.com

« Formulario Forms Canalizacion modalidad sin aseguramiento: enlace
digital para el registro de canalizaciones modalidad sin afiliacion y adjunto
de soportes (documento de identidad, recibo de servicio publico, notas
técnicas, etc.) https://forms.gle/ZiVpuTCTbLtwlLLglL 6

Construyendt

Canalizaciones generadas Modalidad Aseguramiento ’ ..

Mes Generadas |Devoluciones| Validadas 3;2:32 Sin acceso| Afiliaciones .‘.
°;:)“2b5'° 55 7 48 19 29 0
N°‘£':;2";b’° 56 4 52 20 32 1
D"ggrz":“’ 20 1 19 6 13 1
Ez":;g 26 0 26 12 14 6
F";(’)’z‘;m 39 8 31 19 12 16
';z';: 22 11 11 7 5 6
::;é 24 12 12 10 2 10
Total 242 43 199 93 107 40

8. El seguimiento a la implementacion de la estrategia de Prescripcion Social conté con la
participacion de lideres locales y de procesos, referentes de entornos, apoyo técnico de la
Coordinacién del PSPIC, referentes de politicas publicas, asi como prescriptoras locales y
zonales de la Subred Norte.

La asistencia de estos actores permitié consolidar un espacio de articulacion, encuentro y
didlogo entre los equipos de trabajo, orientado al fortalecimiento de las acciones de la
estrategia de Prescripcion Social y a la optimizacion del intercambio de informacién entre las
distintas areas.
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Durante el desarrollo de la jornada, se inicid con la presentacién de los avances de la
estrategia, a cargo de las profesionales facilitadoras zonales, quienes realizaron la apertura
formal del espacio.

En este primer momento, se expuso una introduccion sobre el propdsito de la mesa,
destacando la relevancia de estos encuentros para fortalecer la coordinacioén intersectorial,
socializar los avances del proceso y consolidar estrategias orientadas a optimizar la
implementacion de la Prescripcion Social en los diferentes territorios y entornos de
intervencion.

Acciones que fortalecieron la estrategia

En un primer momento se socializaron los avances Mesa Unificada Canalizaciones y
Prescripcion Social realizada el dia 19/03/2026 en la sede de Boyaca Real, donde todos los
participantes conocieron las actividades realizadas, los logros alcanzados y los aspectos que
aun requieren fortalecimiento donde a partir de estas intervenciones, se llegan a acuerdos
conjuntos que permiten orientar mejor las acciones, mejorar los procesos y dar continuidad al
trabajo de manera organizada y articulada.

Como también en el Foro taller educacion transformadora realizado el dia 23/03/2026
virtualmente, donde permitié identificar dificultades, fortalecer conocimientos y llegar a
acuerdos que contribuyeron a mejorar la implementacién de la prescripcion social. El foro taller
se consolida como una herramienta clave para promover acciones mas humanas, integrales
y centradas en las necesidades de la comunidad.

Dentro de las acciones se socializaron de los Activos Sociales y oferta institucional que se
actualiza de manera semanal y se envia a través de los correos de todo el equipo PS PIC.

Las acciones terminan con la creacion y ajuste de formatos con el propdsito de organizar la
informacién de manera clara, facilitar el seguimiento de las actividades y fortalecer los
procesos que se vienen desarrollando.

ACCIONES QUE FORTALECIERON LA ESTRATEGIA: ACCIONES QUE FORTALECIERON LA ESTRATEGIA:

+ Mesa Unificada « Foro taller educacion transformadora
Canalizaciones y Prescripcion Social 27/03/2026
19/03/2026

Encuentro Boyacé Real

 su implementacién, permitiendo
dades realizadas, los logros alcanzados y los
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dar continuidad al trabajo de manera organizada y articulada.
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ACCIONES QUE FORTALECIERON LA ESTRATEGIA:

«” Socializacion de los Activos Sociales y
oferta institucional
Semanal

& Creacion y ajuste de formatos

Se realiza la creacién y ajuste
de formatos como una accién

orientada a la mejora de la

estrategia, con el propésito

de organizar la inf acién. Se realiza de manera
de manera clara, facilitar el semanal, por medio de la
seguimiento de las imagen de los QR a los
actividades y fortalecer los correos de los
procesos que s vienen colaboradores
desarrollando.

Evidencia fotografica presentacion de la Mesa

9. Actualizacion de Activos Sociales

Se socializé la vinculacion de dos nuevos activos de la localidad de Engativa, donde se
evidencia un incremento del portafolio de Activos Sociales.

» Fundacion Diver plaza
» Grupo de Adulto mayor San José Obrero

10. Anexo 1 Instrumento de Activos Sociales e Institucionales

El reporte incluido en este anexo es elaborado de manera semanal por el equipo de VBC,
con corte los dias lunes, y entre el 28 de enero y el 23 de abril, el equipo de VBC ha
identificado un total de 44 activos sociales.

Se realizé nuevamente la socializacién del Anexo 1, correspondiente al instrumento para el
registro de los activos sociales e institucionales identificados en el territorio. Este instrumento
permite consolidar, organizar y sistematizar la informacién de la oferta disponible, facilitando
su consulta y uso por parte de los equipos que implementan la estrategia de Prescripcion

Social.

De igual manera, se informé a los participantes que el diligenciamiento de este anexo se
realiza de forma periddica por el equipo de VBC, especificamente los dias lunes, con el
proposito de mantener actualizada la base de datos de activos sociales e institucionales.
Este proceso de actualizacidon continua permite disponer de informacion clara, ordenada y
oportuna sobre las alternativas de participacién y acompafamiento disponibles para los
usuarios dentro de la estrategia.
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11. Localidades Canalizadas

12.

En la localidad de Engativa se realizaron dos canalizaciones al activo social “Grupo Adulto
Mayor La Faena Caiitas de la Faena”; sin embargo, ninguna resulté efectiva.

Una de las canalizaciones no se concreté debido a la distancia, ya que la usuaria manifesté
que el lugar se encuentra muy alejado de su vivienda. La segunda no fue efectiva por
incompatibilidad de horarios, segun lo referido por la usuaria.

&%  LOCALIDADES CANALIZADAS
Confianza

LOCALIDAD | CANTIDAD ACTIVO SOCIAL I RESULTADOS DE LAS
CANALIZACIONES

Engativa 2 Grupo Adulto Mayor La No fue efectiva debido a la
Faena Canitas De La distancia (La usuaria refiere que
Faena le queda muy lejos de su
| vivienda)
Grupo Adulto Mayor La
Faena Canitas De La
Faena

No fue efectiva por horarios (La
usuaria refiere que los horarios se
le cruzan con ofras actividades)

Evidencia fotogréfica presentacion de la Mesa
Formato Gestiéon de Canalizaciones

Durante el desarrollo de la mesa se volvié a presentar y socializar del instrumento de
seguimiento de canalizaciones, implementado en el marco de la estrategia de Prescripcion
Social. Este fue expuesto a los participantes nuevamente con el proposito de fortalecer la
metodologia para el registro, organizacion y monitoreo de las canalizaciones remitidas desde
los diferentes entornos.

En este espacio se explico que el instrumento permite visualizar el estado y avance de cada
canalizacién, asi como la gestién adelantada por las prescriptoras en cada localidad,
especialmente en lo relacionado con el acompafamiento a los usuarios y la articulacion con
los activos sociales disponibles. De esta manera, se contribuye a un control mas claro,
sistematico y organizado de los procesos en curso.
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13.

Asimismo, se destaco que la implementacion de este instrumento fortalece el seguimiento de
los casos, al facilitar el analisis del avance de las canalizaciones, la identificacion de posibles
dificultades y la evaluacioén de la efectividad de las acciones desarrolladas. En aquellos casos
donde la canalizacion no logra el resultado esperado, el instrumento permite identificar la
necesidad de redireccionar a otros activos sociales o servicios institucionales, con el fin de
garantizar una respuesta mas pertinente a las necesidades de los usuarios.

<a®
FORMATO GESTION DE CANALIZACIONES .-=

Evidencia fotografica presentacion de la Mesa

Claridades Generales

En el marco de los acompafiamientos realizados, se establecieron claridades frente a la forma
en que se reportaran los activos sociales, la informacién suministrada a los equipos y el
manejo de los portafolios de oferta. En este sentido, se indicé que el registro de los activos
sociales debera realizarse de manera sistematica y estandarizada, garantizando la
consolidaciéon adecuada de la informacion y su actualizacion periddica, con el fin de asegurar
la trazabilidad y disponibilidad de los datos dentro de la estrategia de Prescripcion Social.

Asimismo, se preciso que la informacién compartida con los equipos debe ser clara, unificada
y coherente, de manera que todos los actores involucrados cuenten con los mismos
lineamientos para la identificacion, registro y gestion de los activos sociales en los diferentes
territorios. Esto permite fortalecer la articulacion entre los equipos y mejorar la calidad de la
informacién que se utiliza en los procesos de canalizacion y seguimiento.

Finalmente, se realizaron aclaraciones respecto a los portafolios de oferta, enfatizando en la
importancia de su correcta organizacién y actualizacién, ya que estos constituyen una
herramienta fundamental para la orientacién de los usuarios hacia los diferentes activos
sociales disponibles. En conjunto, estas precisiones buscan fortalecer la implementacion de
la estrategia, optimizar los procesos de registro y garantizar una adecuada gestion de la
informacion en beneficio de la poblacién intervenida.
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Informacion dada a los equipos Portafolios
Evidencia fotografica presentacion de la Mesa
14. Dificultades

15.

Se presentaron algunas dificultades en el desarrollo de la estrategia en el territorio,
relacionadas principalmente con la identificacion oportuna de los activos sociales en la
localidad de Teusaquillo, situacion asociada a la ausencia del perfil de Vigilancia Basada en
Comunidad (VBC) para este territorio.

Adicionalmente, se evidencia que los gestores de participacion aun no cuentan con una linea
técnica definida para la caracterizacion de activos sociales, lo cual limita el fortalecimiento del
portafolio de activos en las seis localidades e incide en la demora de los procesos de
validacion de activos de bienestar.

Por otra parte, se ha identificado un limitado conocimiento de la estrategia de Prescripcion
Social a nivel intersectorial, lo que representa una barrera para su adecuada articulacién e
implementacion en los diferentes niveles de gestion.

< DIFICULTADES
i
@ Demora en la identificacién de los activos sociales en
Teusaquillo, debido a que no se cuenta con perfil de
vigilancia basada en comunidad para la localidad

struyendo,
onfianza

@ Los gesfores de participacion no cuentan adn con linea
técnica para la caracterizacion de activos, lo que evita que
se fortalezca el portafolio de activos socidles en las 6
localidades y retrasa la validacion de activos de bienestar.

# Desconocimiento de la estrategia de prescripcién social a

nivial intarcantarial

Evidencia fotografica presentacion de la Mesa
Propuestas de Mejora
Se plantea la necesidad de generar una articulacién efectiva con los profesionales
involucrados en el documento técnico, con el fin de fortalecer la implementacion de los
lineamientos establecidos. Asimismo, se propone continuar fortaleciendo el reconocimiento
de la oferta institucional en los equipos territoriales, garantizando un mayor conocimiento y
apropiacion de los recursos disponibles.
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16.

De igual manera, se considera pertinente incrementar los espacios de socializacion de la
estrategia de Prescripcién Social dirigidos a grupos comunitarios, con el objetivo de ampliar
su difusién y comprensién en los territorios. Finalmente, se enfatiza en la importancia de
fortalecer la articulacién intersectorial, promoviendo respuestas oportunas y efectivas a las
necesidades de la ciudadania.

< PROPUESTAS DE MEJORA &

onstruyende
Confianza

@ Se plantea generar una articulacién efectiva con los profesionales
involucrados en el documento técnico.

« Continuar fortaleciendo el reconocimiento de la oferta institucional en los
equipos territoriales.

< Incrementar los espacios de socidlizaciéon sobre la estrategia de
prescripcion social a grupos comunitarios

< Fortalecer la arficulacion intersectorial, propiciando las respuestas
oportunas a los ciudadanos

Evidencia fotografica presentacion de la Mesa

Logros

Se logro la articulacion con el equipo territorial del modelo Centro Dia al Barrio de la Secretaria
Distrital de Integracion Social (SDIS), orientada a la vinculacién de personas mayores a
actividades artistico-culturales, promoviendo su participacién activa y el aprovechamiento de
los espacios comunitarios disponibles.

De igual manera, se realizé la canalizacion de 11 residentes del conjunto residencial Jardines
de Oriente, ubicado en la localidad de Usaquén, conformando asi un grupo inicial de
beneficiarios del programa Centro Dia al Barrio, lo que permite ampliar la cobertura de la
estrategia en el territorio.

Asimismo, se adelanté una reunion de articulaciéon con los servicios asistenciales del Centro
Especializado de Primer Nivel de Verbenal y el Hospital Simén Bolivar, con el propdsito de
fortalecer la integracion entre las acciones intramurales y extramurales mediante la
implementacion de la Prescripcion Social, favoreciendo la continuidad en la atencién de los
usuarios.

Por otra parte, se desarrollaron acciones de articulacion sectorial con delegados de politicas
locales, enfocadas en la socializacion de la estrategia en espacios intersectoriales, con el fin
de fortalecer su apropiacion y coordinacion entre actores institucionales.

Finalmente, se dio inicio al ciclo de fortalecimiento de capacidades en Prescripcion Social,
como parte de las acciones orientadas a mejorar la implementacién y comprension de la
estrategia en los diferentes equipos involucrados.
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oo o
n’/ Se logré la arficulacién con equipo teniforial del modelo Cenfro Dia al Banio - SDIS,
para vinculacién a actividades artistico-culturales de personas mayores.
% Se efectud la canalizacién de 11 residentes del conjunto residencial Jardines de Oriente, de la
localidad de Usaquén, conformando un grupo inicial beneficiario del programa de
centro dia al barrio.
% Se adelanté reunién de arficulacion con los servicios asistenciales del Centro Especializado
de Primer Nivel de Verbenal y €| Hospital Simén Bolivar, con el fin de forfalecer la integracion
enfre acciones inframurales y extramurales mediante la prescripcion social.
# Arficulacién sectorial con delegados de politicas locales, para la socializacién de la
estrategia en espacios infersectoriales.
# Inicio del ciclo de fortalecimiento de capacidades en prescripcién social
Evidencia fotografica presentacion de la Mesa
17. Resocializacion de los Link de los Portafolios de La Subred Norte

Se vuelve a socializar al equipo los enlaces correspondientes a los portafolios de activos
sociales de la Subred Norte, con el propésito de garantizar su adecuada difusion y uso por
parte de todos los colaboradores del GSP—PSPIC, promoviendo que esta informacion se
encuentre disponible y accesible de manera oportuna en el desarrollo de sus actividades.

En este sentido, se reafirma la importancia de que el talento humano conozca y utilice los
portafolios como herramienta de consulta permanente, lo cual permite fortalecer la
identificacion de las actividades y servicios ofrecidos por los activos sociales que se
encuentran a disposicion de la comunidad en las diferentes localidades.

Asimismo, se resalta que este proceso tiene como finalidad facilitar el reconocimiento de la
oferta social e institucional existente, contribuyendo a una mejor orientaciéon de los usuarios
dentro de la estrategia de Prescripcion Social, asi como a la articulaciéon efectiva entre los
equipos territoriales y los recursos disponibles en el territorio.

Adicionalmente, se recordd al equipo que desde el entorno comunitario aun se encuentran
pendientes algunos datos por completar dentro de la informacién de los portafolios, los cuales
resultan necesarios para contar con registros mas claros, completos y actualizados que
faciliten los procesos de canalizacion.

En este sentido, se solicité el apoyo y la colaboracién de los profesionales del entorno
comunitario para avanzar en el diligenciamiento de la informacién faltante, con el propésito de
fortalecer la base de datos existente. Lo anterior permitira garantizar que el portafolio de
activos sociales sea utilizado de manera adecuada como herramienta de consulta, orientacion
y canalizacion de los usuarios en el marco de la estrategia de Prescripcion Social.
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Por ultimo, se socializa la dificultad presente durante el mes, asociada a la gestion de casos
de IDRD, por parte de las trabajadoras sociales del entorno laboral, debido al cumplimiento a
las acciones propias del entorno segun su lineamiento; para solventar esta problematica se
propone desde canalizaciones que sean las prescriptoras locales quienes gestionen estos
casos, sin embargo, el proceso de Analisis y Politicas sugiere continuar con la gestién de
dichos casos dado los acuerdos con la entidad.

Al finalizar la jornada, la facilitadora local Lina Vega realizd el cierre del espacio de
socializacion, presentando un caso real que permitio ilustrar la gestién adelantada en el marco
de la estrategia. En su intervencion, explicod el proceso de acompafiamiento realizado y las
acciones desarrolladas; sin embargo, sefialé que, a pesar de los esfuerzos institucionales, la
estrategia no logré dar una respuesta efectiva a la situacién particular de la usuaria,
evidenciando algunas limitaciones en la capacidad de intervencién frente a la problematica
presentada.

Este ejercicio permitié reflexionar sobre los alcances y retos de la Prescripcién Social en la
atencion de casos complejos, resaltando la importancia de continuar fortaleciendo la
articulacion intersectorial y la disponibilidad de alternativas de respuesta mas integrales.

Finalmente, la facilitadora agradecio la participacion, el compromiso y la disposicion de todos
los asistentes durante el desarrollo de la mesa, destacando el valor del trabajo conjunto y la
importancia de estos espacios de socializacion para el fortalecimiento de la estrategia.

Se concluy6 la Mesa de Prescripcion Social el dia 23 de abril de 2026, dejando constancia de
que el espacio finalizé a la 1:00 p. m., una vez se desarrollaron y socializaron en su totalidad

los puntos contemplados dentro de la agenda programada.

De esta manera, se dio por cumplido el objetivo de la jornada, garantizando el abordaje de los
temas previstos y el cierre ordenado de la sesion.

Se da cierre a la mesa el 23/4/2026 a las 11:50 am.g

COMPROMISOS DE ESTA REUNION RESPONSABLE FECHA

Actualizar el portafolio de servicios de la| Facilitadoras Zonales Constante
modalidad intersectorial donde se agregue la
calificacion del SISIBEN que se requiere para
acceder a los programas ofertados.

Compartir el anexo de efectividad actualizado Facilitadoras Zonales Constante
con los correos de los lideres, los cuales estan
dispuestos en el directorio de Subred Norte.
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Se mantiene la socializacion permanente de
los portafolios de activos sociales de la Subred
Norte, garantizando su uso, actualizacion y
apropiacion por parte de los equipos del GSP-
PSPIC.

Facilitadoras Zonales

Constante

Se establece la actualizacion semanal del
Anexo 1 de activos sociales e institucionales
por parte del equipo de VBC, con corte los dias
lunes, como mecanismo de control y
seguimiento permanente.

Facilitadoras Zonales

Constante

Se determina fortalecer los espacios de
capacitacion y socializacion de la Prescripcion
Social, dirigidos a equipos territoriales y
grupos comunitarios, con el fin de ampliar su
comprension y apropiacion.

Facilitadoras Zonales

Constante

Se acuerda continuar con el fortalecimiento de
los procesos de articulacion intersectorial,
promoviendo espacios de socializacion con
actores institucionales y comunitarios para
mejorar la implementacion de la estrategia.

Facilitadoras Zonales

Constante

Realizar cruces mensuales por entorno y
localidad para identificar profesionales con
baja generacion de activaciones o con
devoluciones no gestionadas.

Profesionales de apoyo
del proceso de activacion
de rutas y prescripcion
social

Mensual

Fortalecer el seguimiento a canalizaciones
mediante el uso de anexos establecidos
(Anexo 3y 4).

Profesionales de apoyo
del proceso de activacion
de rutas y prescripcion
social

Constante

Realizar acompafiamientos territoriales para
fortalecer capacidades de los equipos.

Profesionales de apoyo
del proceso de activaciéon
de rutas y prescripcion
social

Mensual

Garantizar el uso del formato vigente en todas
las canalizaciones.

Profesionales de apoyo
del proceso de activaciéon
de rutas y prescripcion
social

Constante

DECISIONES / CONCLUSIONES
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Se evidencia un avance significativo en la activacion de rutas durante el mes de abril; sin embargo,
persisten brechas importantes en algunos entornos, especialmente el educativo, donde la generacion
de canalizaciones continta siendo baja.

Las devoluciones contindan representando un volumen importante, concentradas principalmente en
fallas de calidad, duplicidad, uso de formatos desactualizados y falta de pertinencia, lo que refleja
debilidades en el diligenciamiento y seguimiento de las canalizaciones.

La modalidad de aseguramiento presenta oportunidades de mejora en términos de efectividad,
aunque se reconoce el impacto positivo del acompafamiento desde trabajo social.

La Mesa Unificada de Seguimiento a la Implementacion de la Estrategia de Prescripcién Social
permitié consolidar un espacio de articulacion intersectorial y territorial, en el cual se socializaron
avances, acciones desarrolladas y herramientas de seguimiento, fortaleciendo el trabajo coordinado
entre los diferentes actores participantes. En este sentido, se evidencié el compromiso institucional
en la implementacion de la estrategia y la importancia de mantener estos espacios de encuentro para
el analisis conjunto de los procesos.

Asimismo, se concluye que los avances presentados, tales como la socializacién de experiencias
previas, la actualizacién de activos sociales, el fortalecimiento de instrumentos de seguimiento y el
desarrollo de procesos de capacitacion, han contribuido a mejorar la organizacion, sistematizacion y
trazabilidad de la informacién, permitiendo una mejor toma de decisiones en el marco de la estrategia.

De igual manera, se identifico la necesidad de continuar fortaleciendo la articulacién intersectorial, el
conocimiento de la estrategia en los diferentes niveles de gestién y la apropiacion de los portafolios
de oferta institucional por parte de los equipos territoriales, como elementos clave para mejorar la
implementacion y efectividad de la Prescripciéon Social.

También se reconoce que, aunque se han alcanzado avances significativos en la gestion de activos
sociales y procesos de canalizacion, persisten retos relacionados con la oportunidad en la
identificacion de activos, la estandarizacion técnica de procesos y la capacidad de respuesta frente a
casos complejos, lo cual requiere el fortalecimiento continuo de capacidades y la consolidacion de
lineamientos técnicos claros.

FIRMAS DE LOS ASISTENTES -

NOMBRE FIRMA CORREO ELECTRONICO

Ver el listado anexo
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