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Version: 07

Vigencia: 25 de septiembre de 2025
Caso HOLA: 188520

Objeto de la reunién:

Realizar calidad del dato ruta Abuso de autoridad

. . ____Presencial
Fecha: 13 de abril de 2026 Hora de inicio: 14:00 o IX__ Virtual
5 e er _____Telefonica
Lugar: virtual Hora de finalizacién: 16:00 Mixta
Dependencia: Direccién de Derechos Humanos Nombre del Responsable: Melissa Angulo Paredes
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CONSENTIMIENTO: Quicn registra sus datos, conforme a la Ley 1581 de 2012 y demés normas reglamentarias aplicables, declara que conoce y acepta la Politica de T

con el

de sus datos

y Prot

ion de Datos Personals

de la Secretaria Distrital de Gobierno, y que la informacién proporcionada es veraz, completa, exacta, actualizada y verificable. Reconoce y acepta que cualquier consulta o reclamacion

podra ser elevada verbalmente o por escrito ante la Secretaria Distrital de Gobierno — Oficina de Atencién al Ciudadano, como responsable del tratamiento; cuya pégina web es www.gobiernobogota.gov.co y su teléfono de atencién es 3387000. Manifiesta que con los datos proporcionados tiene el derecho de conocer, actualizar y
rectificar los datos personales, a solicitar prueba de este consentimiento, a solicitar informacién sobre el uso que se le ha dado a los datos personales, a presentar quejas ante la Superintendencia de Industria y Comercio por el uso indebido de los datos personales, a revocar esta autorizacién o solicitar la supresién de los datos personales suministrados y a acceder de forma gratuita a los mismos.
De igual manera entiende que los datos aqui consignados seran usados para temas estadisticos, de caracterizacion poblacional y en determinados casos para el acceso a la oferta institucional de la Secretaria Distrital de Gobierno.

* Ver SAC-M002 Manual de Atencion Diferencial y F

para personas con di:

en https://gai: i gov.



http://www.gobiernobogota.gov.co/

Obijetivo del espacio:

Con el fin de validar el cargue efectivo de la informacion correspondiente al mes de Abril |, en el marco de atencién de la Ruta Abuso de
IAutoridad en el sistema de informacion, segun lo establecido en la matriz de asignacion y los lineamientos de aseguramiento de la calidad
del dato:

El dial3 de abril de 2020, se llevé a cabo la revisién de calidad del dato correspondiente a los casos recepcionados por la Ruta durante el mes de abril
entre el 1 al 9 de abril.

Eista actividad tuvo como propdsito verificar la validez, veracidad y el cargue de la informacion registrada en el sistema de informacién administrado por
la Direccién de Derechos Humanos, garantizando que los datos se encontraran completos, actualizados y debidamente diligenciados. Lo anterior, con
el fin de asegurar el adecuado control de los casos y la confiabilidad de la informacién asociada a cada uno de ellos.

Fecha de
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Nimero

Modalidad Nombre de la Victima ! de

de Atencién Prioridad | Ruta de Atencion Psicosocial Juridico Juridice |dentit |Documen Observaciones ! Calidad del Dato

Mo [ . r ) MACTA INGRESDO & RUT AR PLAN DE ABORDAJE
Abril 010426 010426 Presencial Inmnediata OKF]CONSENTIMIENTO DE INGFESO 10K, DRIVE

Abril 030426 CaS0 ASIGNADD 30E ABRIL A L& FECHA SOLO SE
Abril OX0426 00426 Telefdnica bdediata [ ACT A SEGUIMIENTOR)OK DRIVE

Abril 030426 DR0H2E Telefénica bediata [FACT A DRIENTACION ] OK DRIVE

# PLAN DE ABORDAJE: EN DIMENSION FISICA,
REFIEREM "El ciudadane refiere haber sido wictima
bl Qo426 ORI4ZE Telefénica Wiediata 2 ;Ie agresiones Fisicas durante el procedimiento,
incluvendo golpes v uzo de la fuerza gue lo llevaron a
caer &l suelo," SIN EMBARGO MO SE EVIDEMNCIA LA
ACCION DEL ABORDAJE EM CAUNTO A ESTA

i [+ ACT A DE ATEMNCIOM]COMSEMTIMIENTO DE
INGRESOPLAN DE ABORDAJE [+ Ok

i 5 EN CARACTERIZACION: FALTA APARTADD:
EJERCE CUIDADO NNA, ESTRATO ECONOMICO,
CABEZA DE HOGAR X MO SE ENCUENTREA ACTA
i 2 [« ACT & DE COMNSEMTIMIEMT O[] ACT A DE
ATERNCIONEFPLAN DE ABORDAJE (4 Ok

i #CASO ASIGMADD 3 DE ABFIL MO SE
EMCLENTRA REGISTRO EM SISTEMA, SOLO

I #EN CARACTERIZACION, FALTA DILIGEMCIAR LA
MESA O ORGARNIZACION DE

u = PLANDE ABORDAJE CORREGIF, SE
ENMCLUENTRA INCOMPLETO, L& INFORRACION DE
CaDa DIMENSION MO SE ENCLERTRA
DILIGENCIADA 2 EMN EL ACTA EN EL APARTADO
PSICOSOCIAL, REFIERFEM LO SIGLIENTE "frente a
zu estado de salud se evidencia gran afectacicn al
rarninar 1 desnlazarse manifiesta santic dalar amcbadn

ra

T T T

Abril 030426 DEO426 Telefdnica Mediata

Abril 030426

(28]

Telefdnica Mediata

Abril 030426 DEO426 Telefdnica Mediata

Abril 00426 Telefdnica Mediata

Abril 030426 070426 Telefdnica Mediata
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Abril 030426 DEO42E Presencial Mediata
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Mes |- | Fecha de Al.T| Fecha | ~ | Modalidad d| - | Prioridag - | Ruta de Atencion

Abril 00426 00426 Presencial Inrnediata |Ruta Abuso de Autor
Abril 00426 V0426 Telefdnica Mediata |Ruta Abuso de Autar
Abril 0X0H26 V026 Telefdnica Mediata |Ruta Abuso de Autar
Abril 00426 H0H26 Telefdnica Mediata uta Abuso de Autor
Abril 004126 004126 Telefdnica Mediata Lta Abuso de Autor
Abril 0304{26 0304{26 Presencial Inrediata [Fiuta Abuso de Autar
Abril V0426 V0426 Telefdnica Mediata |Futa Abuso de Autar
Abril 0426 130426 Telefdnica Mediata uta Abuso de Autor
Abril Y0426 T¥0426 [Unidad Reactival Mediata uta Abuso de Autor
Abril 130426 Telefdnica MMediata uta Abuso de Autor
Abril 130426 Telefdnica MMediata uta Abuso de Autor
Abril Telefdnica MMediata uta Abuso de Autor
Abril Telefdnica MMediata uta Abuso de Autor
Abril Telefdnica Inmnediata [Ruta Abuso de Autor
Abril Telefdnica MMediata uta Abuso de Autor
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Observaciones [ Calidad del Dato =

=u cuerpo por los

£ CASO ATENDIDO 8 DE ABRIL. SE ENCLENTRA
ENSISTEMA CARACTERIZACION, FALTA

% SE CREOEMRUTA ABUSO DE AJTORIDAD,
[FACTA MUEYOS HECHOS, APLAN DE

]

£ FaLTa DILIGEMCIAR ENTIDAD REMITENTE.
MOTIVO DE MO IMGRESD & BUTA, FALTA

[MACTA ORIENTACION [ OK DRIVE

MACTA NUEYOS HECHOS[M O DRIVE

ra

S FALTACOMPLETAREL TIPO DE GESTIONX NO
SE EMCLUEWTRA CARGADA EL ACTA DE

ra

#FALTA CARGUE DE ARTICULACION ¥ SOPDORTE
DE DESARROLLO ECOMOMICO v SEMA SEGUN
MENCIOMADD EN ACTARACTA

[+ ACTA MO CONTACTOROK DRIVE

Sc envia correo electronico a cada uno de los profesionales con el fin de realizar las subsanaciones correspondientes con plazo hasta el 17

de abril.
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COMPROMISOS DE LA REUNION:

No. ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA DE ENTREGA

1 | Realizar subsanaciones Dupla Abril 2026

NOTA 1: En caso de ser una reunion virtual se puede anexar el reporte de asistencia generado por las plataformas de reuniones o plataformas que generen formularios. NOTA 2: Agregue o elimine las filas que

sean necesarias para registrar los asistentes y los compromisos de la reunion.



