CODIGO: S-002
FORMATO DE SUPERVISION DE CONTRATOS Y AUTORIZACION DE PAGOS F-SCAP version: 201
05/01/2018
Dependencia: SECRETARIA DE SALUD |Fecha: | 28/4/2026
ACTO ADMINISTRATIVO
Valor Contrato: $29,000,000.00 Valor a Pagar: $5,800,000.00
Numero: 2563 Fec. Suscripcion: Ene 28 2026 Fecha de iniciacion: Ene 29 2026
N° CDP: 101 Fecha: Ene 82026 Fecha de terminacion: Jun 28 2026
DATOS DEL CONTRATO —_—
N° RP: 2576 Fecha: Ene 29 2026 Duracion: Meses 5 Dias 0
Rubro Presupuestal: ,Sfr,v‘",:_'gi.p,fl{,a,.lﬁ E,"A”’,“P'bdi‘f,,_sfﬁ'f‘,'ﬁi{ personales-FORTALECIMIENTO DE Periodo a pagar: Mar 29 2026 - Abr 28 2026
Requiere Informe: Sl Entregé Informe: S| Suspensién No.: En tiempo: Prorroga No.: En tiempo:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO DE INVERSION FORTALECIMIENTO DE LA GESTION PARA LAS
OBJETO DEL CONTRATO: |ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES EN EL DEPARTAMENTO DE BOLIVAR

El valor total estimado del contrato es la suma de VEINTINUEVE MILLONES DE PESOS ($29.000.000) M/CTE; los cuales seran cancelados por EL DEPARTAMENTO, en calidad de
honorarios y sera el inico emolumento por los servicios prestados; EL DEPARTAMENTO realizara el pago del valor del contrato en cuotas parciales mensuales de CINCO MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS ($5.800.000) M/CTE, que se tramitaran mes vencido contados a partir del cumplimiento de los requisitos de ejecucion.

El contratista debera presentar: informe de actividades, recibo a satisfaccion expedido por el supervisor del contrato y acreditar el cumplimiento de las obligaciones segun lo dispuesto en
el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007 sobre el pago de las obligaciones de seguridad social Integral (Salud, Pensién y ARL), ademas de ello el cargue de la cuenta de cobro en la

FORMA DE PAGO: plataforma SECOP Il y la aprobacién de la misma por parte del supervisor.

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Nombre: DACIRIS ZURITA TORDECILLA
Identificacion: Tipo de documento: Cédulal X | Nit. | | Numero: 50917234 DV.
Direccion: 0
Numero de Teléfono: 0000000 FAX: CEL. 0000000000
Clase y nimero de cuenta: Corriente: | | Ahorros | X | Numero: | 16697718510 Banco: | BANCOLOMBIA
Marque con "X" Persona Natural: X Persona Juridica: Regimen: N.A.
ASPECTOS TRIBUTARIOS Gran Contribuyente: Autoretenedor:
He verificado de esta informacion frente al RUT: Sl X NO:
INFORME DEL SUPERVISOR
El contratista present6 el informe correspondiente: Sl X NO: # de folios:
El informe cumple con lo estipulado en el contrato: S| Se remiti6 al Grupo de contratacién o Talento Humano: SI Fecha: Abr 28 2026
AVANCE DEL CONTRATO e —
POR ACTIVIDAD Observaciones del interventor a las antividades ejecutadas: CUENTA DE COBRO MES DE ABRIL 2026
Persona Natural:
Aportes a Salud Aportes a Pensién
Valor pagado $525,000.00 Periodo MARZO Valor pagado $672,000.00 Periodo MARZO
Comprobante de pago Nimero: 71612307 Comprobante de pago Nimero: 71612307
APORTES SEGURIDAD Fecha de pago: Mar 31 2026 Fecha de pago: Mar 31 2026
SOCIAL Aportes a ARL NOTA:
Valor pagado $22,000.00 Periodo MARZO
Comprobante de pago Nimero: 71612307
Fecha de pago: Mar 31 2026
Persona Juridica: Anexa Certificacion del Revisor Fiscal: Sl NO:
Certifico que las actividades se estan ejecutando conforme a lo establecido en le contrato, que el contratista cumplié con lospagos de la seguridad social en salud y pensiéon conforme a las normas vigentes, los soportes de
SOLICITUD DE PAGO estos pagos fueron revisados y cotejadoscon los originales y corresponden a este contrato, por lo tanto autorizo el pago.
Manifesta y declaro bjo gravedad de uramento gue: Para efectos de a depuracion deIa base delcélclo de I relencion en a uents establecida en el artiulo 12416 del Decreo dnico ibuario 1625 de 2016, e cua apia sobre los pagos o abonos en cuenta po concepto de
APLICACION RETENCION g\gres?s y por servicios bajo ciertas "Que NO he 0 vinculado dos (2) o mas trabajadores o contratistas asociados a mi actividad econémica por un término superior a 90 dias continuos o
iscontinuos”
Anexos: Copia de aporte de pensiéon Sl Copia de aporte de salud ~ SI Cuenta de Cobro Sl
FIRMA CONTRATISTA: 97D4D6EE-1350-4AEQ-8FOD-EC1EF85672D9
FIRMA SUPERVISOR 84FAOBF1-44BB-484B-B77A-44E2C89ABFCB
NOMBRE DACIRIS ZURITA TORDECILLA NOMBRE SUPERVISOR:  FREDY FABIAN PARDO ROMERO

CONTRATISTA:

CARGO: P. E. DIMENSION FORTALECIMIENTO A LA
. AUTORIDAD SANITARIA - VSP

C.C.: 50917234




GOBERNACION DE BOLIVAR

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE
CONTRATISTAS

CODIGO: S-003
Versién: 1.01
Fecha: 19/05/2017

Turbaco, Abr 28 2026
SECRETARIA DE SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES

En cumplimiento del objeto del Contrato referenciado, he desarrollado durante el periodo comprendido entre Mar 29 2026 - Abr 28
2026, las siguientes actividades relacionadas con el objeto contractual:

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Nombre: DACIRIS ZURITA TORDECILLA
Identificacién: 50917234
DESCRIPCION CONTRACTUAL
DATOS DE CONTRATO: Numero: 2563 Fec. Suscripcion: Ene 28 2026 Fecha de iniciacién: Ene 29 2026
Duracion: Meses: 5 Dias: 0 Fecha de terminacion: Jun 28 2026

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO DE INVERSION

OBJETO DEL CONTRATO:

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1. Coordinacion, concertacion y articulacién local con las Direcciones
Locales de Salud (DLS), Empresas Sociales del Estado (ESE), Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), Empresas Administradoras de

FORTALECIMIENTO DE LA GESTION PARA LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES EN EL DEPARTAMENTO DE BOLIVAR

ACTIVIDADES EJECUTADAS

Municipio San Jacinto:
Desarrollar capacidades mediante asistencias técnicas tipo capacitacion
alimentacién saludable y estrategia de patios productivos

Planes de Beneficios (EAPB), secretarias de planeacién, educacion, deporte, .

agricultura, cultura, movilidad y otras, con la finalidad de implementar la
Estrategia de Ciudades Entornos y Ruralidades Saludables y Sostenibles
(CERSS), realizando gestion parala firma del compromiso de
implementacién por alcaldes, mediante asistencias técnicas tipo
capacitacion, asesoria y/o acompafiamiento en el desarrollo del proceso,
con elaboracion de informe bimestral por municipio, que incluya los avances
respectivos.

2. Coordinacion, articulacion y gestion con secretarias departamentales de
planeacion, educacién, deporte, agricultura, culturay diferentes direcciones
de la Entidad Territorial de Salud para la conformacion u operacion de una
mesa departamental de trabajo intersectorial y/o la articulacién con otros
espacios de trabajo intersectorial del nivel departamental, para abordar los
Modos Condiciones y Estilos de Vida Saludable (MCEVS) con enfoque
diferencial, seguimiento de Control del Tabaco, en la agenda respectiva,
elaborando un informe de cada sesion.

3. Gestion local con ESE, IPS, EAPB para convocar y capacitar a personas
que estan en programas de hipertensién arterial y diabetes mellitus, en
Habitos de Vida Saludables (HVS), prevencién y control de estas
enfermedades y sus complicaciones, con la finalidad de conformar grupos
de apoyo de hipertensos y diabéticos en municipios priorizados; igualmente
coordinara localmente con secretarias de deporte, agricultura educacion y
cultura, la solicitud del aporte de otros sectores involucrados para fortalecer
las capacitaciones y contribuir a mejorar la calidad de vida de hipertensos y
diabéticos.

14 participantes usuarios de los programas de HTA'y DM
Municipio: San Juan Nepomuceno

Desarrollar capacidades mediante asistencias técnicas tipo taller
alimentacién saludable y estrategia de patios productivos

17 participantes del programa de HTA 'y DM

Socializaciéon de indicadores de mortalidad prematura por enfermedades
cardiovasculares y metabdlica

Estrategia de Ciudades Entornos y Ruralidades Saludables y Sostenibles
(CERSS).

ESTA ACTIVADA FUE ASIGNADA COMO COMPLEMENTARIA A LA
ACTVIDAD 1

Conformacioén de grupos de apoyo de personas hipertensas y diabéticas, con el
objetivo de fortalecer sus capacidades en el control de las y prevencion de sus
complicaciones.

6 participantes distribuidos de la siguiente forma:

1 representante de la secretaria de salud
1 secretaria de agricultura
4 participantes de la ESE Hospital San juan Nepomuceno

Es de resaltar que la conformacion de grupos de apoyo para personas
hipertensas y diabéticas, ya existe para los programas de HTA y DM, el cuan
tiene como objetivo fortalecer capacidades en el control y prevencion de sus
complicaciones de estas patologias, el cual recibe el nombre de plan padrino por
cada sector y/o localidad existe un padrino asignado.

La actividad se realizé con la Aplicacion del instrumento con lista de chequeo de
seguimiento a los programas dirigidos a hipertensos, diabéticos y personas con
enfermedades respiratorias crénicas, obteniendo los siguientes resultados.




GOBERNACION DE BOLIVAR

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE
CONTRATISTAS

CODIGO: S-003
Versién: 1.01
Fecha: 19/05/2017

Turbaco, Abr 28 2026
SECRETARIA DE SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES

En cumplimiento del objeto del Contrato referenciado, he desarrollado durante el periodo comprendido entre Mar 29 2026 - Abr 28
2026, las siguientes actividades relacionadas con el objeto contractual:

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

DACIRIS ZURITA TORDECILLA
50917234

Nombre:

Identificacion:

4. Asistencia técnica tipo capacitacion dirigida a las DLS en inicio del
contrato, para el andlisis de indicadores locales, orientacion sobre
actividades y/o recomendaciones para la formulacién y/o ejecucién del Plan
de Intervenciones Colectivas (PIC) municipal y Plan de Accién en Salud
(PAS), en lo concerniente a Modos Condiciones y Estilos de Vida Saludable
(MCEVS), las Enfermedades Cardiovasculares (ECV), Metabdlicas y otras
Crénicas.

Numero de hipertensos atendiendo: 1,732

Porcentaje de hipertensos controlados con PA <140/90: 92%

Porcentaje de hipertensos con IMC entre 20-25 kg/m2: 22%

Porcentaje de hipertensos con LDL menor de 100mg/dl: 80%

Porcentaje de hipertensos con medicion de creatinina en ultimo afio: 73%
Porcentaje de hipertensos con medicién de albuminuria en Gltimo afio: 64%
Porcentaje de hipertensos con lesién en érgano blanco: 16%

*Numero de diabéticos atendiendo: 903

Porcentaje de diabéticos con Hb glicosilada < 7%: 89%

Porcentaje de diabéticos con IMC entre 20-25 kg/m2: 24%

Porcentaje de diabéticos con LDL menor de 100mg/dl: 81%

Porcentaje de diabéticos con medicién de creatinina en Gltimo afio:78%
Porcentaje de diabéticos con medicion de albuminuria en dltimo afio: 89%
Porcentaje de diabéticos con lesion en érgano blanco: 17%

*NUmero de personas con EPOC atendiendo: O

Porcentaje de personas con EPOC con vacunacion antigripal: 0%

Municipio: San Juan Nepomuceno

La actividad se realizé con la Aplicacion del instrumento con lista de chequeo de
seguimiento a los programas dirigidos a hipertensos, diabéticos y personas con
enfermedades respiratorias crénicas, obteniendo los siguientes resultados

Numero de hipertensos atendiendo: 4,359

Porcentaje de hipertensos controlados con PA <140/90: 71%

Porcentaje de hipertensos con IMC entre 20-25 kg/m2: 31%

Porcentaje de hipertensos con LDL menor de 100mg/dIl: 65%

Porcentaje de hipertensos con medicion de creatinina en ultimo afio: 97%
Porcentaje de hipertensos con medicién de albuminuria en Gltimo afio: 94%
Porcentaje de hipertensos con lesiéon en érgano blanco: 8% (No se identifica en la
BD)

*NUumero de diabéticos atendiendo: 1,513

Porcentaje de diabéticos con Hb glicosilada < 7%: 56%

Porcentaje de diabéticos con IMC entre 20-25 kg/m2: 31%

Porcentaje de diabéticos con LDL menor de 100mg/dl: 55%

Porcentaje de diabéticos con medicion de creatinina en Gltimo afio:98%
Porcentaje de diabéticos con mediciéon de albuminuria en Gltimo afio: 95%
Porcentaje de diabéticos con lesion en 6rgano blanco: 9%.

*NUmero de personas con EPOC atendiendo: O

Porcentaje de personas con EPOC con vacunacién antigripal: 0%, manifiestan no
manejar estos pacientes en la IPS.

Se realizo socializacion de indicadores de enfermedades cardiometabolicas
locales en los municipios asignados, Maria la baja, Calamar, Jan Jacinto, san juan
Nepomuceno y arroyohondo.

97D4D6EE-1350-4AEQ-8FOD-EC1EF85672D9

FIRMA DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL
CONTRATISTA:

DACIRIS ZURITA TORDECILLA

C.C.: 50917234
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AR FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES DE atrdioh)
=2/ CONTRATISTAS Fecha: 19/05/2017

GOBERNACION DE BOLIVAR

Turbaco, Abr 28 2026
SECRETARIA DE SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES

En cumplimiento del objeto del Contrato referenciado, he desarrollado durante el periodo comprendido entre Mar 29 2026 - Abr 28
2026, las siguientes actividades relacionadas con el objeto contractual:

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA
Nombre: DACIRIS ZURITA TORDECILLA

Identificacién: 50917234

5. En cada periodo contractual presentara cronograma de trabajo mensual El Cronograma fue enviado por correo electrénico el dia 06 de abril del 2026 y
al inicio y apoyara la gestion de las convocatorias a capacitaciones y/o Cargado en el OneDrive

actividades organizadas desde el nivel departamental en municipios

asignados. Todas las evidencias de las actividades desarrolladas seran

presentadas en los formatos institucionales establecidos, con la

certificacién de permanencia local del trabajo realizado.

Final de las obligaciones contractuales. Final de las actividades ejecutadas.

97D4D6EE-1350-4AEQ-8FOD-EC1EF85672D9

FIRMA DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL DACIRIS ZURITA TORDECILLA
CONTRATISTA:

C.C.: 50917234




0§:compznscr miplanilla.com REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa: DACIRIS ZURITA TORDECILLA NIT:

Tipo Planilla: ... ! [Periodo liquidacién Pensiones:
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL [Periodo liquidacién Salud:
Niamero de Radicacién: 71612307 Total a pagar:

Fecha de vencimiento: 10/04/2026 Total de empleados: .
Fecha de Pago: 31/03/2026 Namero de Administradoras:

Detalles del pago

[Razén social recaudo: Compensar O Nitrecaudo: .. .....
_I??ftfr_i;_x_:i_é_n_: _________________ MiPlanilla.com Pago Proteccion Social 7@@@!9 9?,??9,9: 77777777777777
Banco: BANCOLOMBIA ,N('mgrf',li\y!xf'ii??‘fié,nf 77777777
Estado de la transaccion: Transaccion aprobada

*Namero de
Cadigo NIT Administradoras Num. Afiliados incapacidad por
riesgos laborales

50917234
marzo 2026
marzo 2026
$1,219,000
1

3

9998600669427
Pago Electronico por PSE

181834282

Valor descontado
en incapacidad Total Pagado
y/o licencia

14-11 890903790 ARL SURA 1 $0 $22,000

25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 1 $0 $672,000

EPS002 800130907 Salud Total EPS 1 $0 $525,000
$1,219,000

*Si descont6 incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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GOBERNACION DE BOLIVAR

CODIGO: Safe 001
Versién: 2.01
Fecha:
02/01/2018

ACTA DE LEGALIZACION DE PERIODOS

Dependencia:

SECRETARIA DE SALUD

En Turbaco, a los Veintinueve (29) de Enero de 2026, se reunieron DACIRIS ZURITA TORDECILLA, identificado con CC No 50917234, en su calidad de
Contratistay EDUARDO SEGUNDO QUESADA 0 en su calidad de supervisor, con el fin de dar inicio al contrato N° 2563 de 2026.

DESCRIPCION CONTRACTUAL

NUmero: 2563 Fec. Suscripcion: Ene 28 2026  Fecha de iniciacion: __|Ene 29 2026
N° CDP: 101 Fecha: Ene 8 2026 Fecha de terminacion: Jun 28 2026

Rubro Presupuestal: Servicios para la comunidad, sociales y personales-FORTALECIMIENTO DE LA GESTION PARA LAS

DATOS DEL
CONTRATO N° RP: 2576 Fecha: Ene 292026  Duracién: Meses 5 |Dias 0
Valor Contrato: Veintinueve millones de pesos mcte($29,000,000.00)
PRESTACION DE SERVICIOS PRO,FESIONALES ESPECIALIZADOS PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO DE INVERSION
OBJETO DEL FORTALECIMIENTO DE LA GESTION PARA LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES EN EL DEPARTAMENTO DE BOLIVAR
CONTRATO:

OBLIGACIONES DEL
CONTRATO

1. Coordinacion, concertacion y articulacion local con las Direcciones Locales de Salud (DLS), Empresas Sociales del Estado (ESE), Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud (IPS), Empresas Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB), secretarias de planeacién, educacién, deporte, agricultura, cultura,
movilidad y otras, con la finalidad de implementar la Estrategia de Ciudades Entornos y Ruralidades Saludables y Sostenibles (CERSS), realizando gestion para
la firma del compromiso de implementacion por alcaldes, mediante asistencias técnicas tipo capacitacion, asesoria y/o acompafiamiento en el desarrollo del
proceso, con elaboracion de informe bimestral por municipio, que incluya los avances respectivos. 2. Coordinacion, articulacién y gestion con secretarias
departamentales de planeacion, educacion, deporte, agricultura, cultura y diferentes direcciones de la Entidad Territorial de Salud para la conformacion u
operacion de una mesa departamental de trabajo intersectorial y/o la articulacién con otros espacios de trabajo intersectorial del nivel departamental, para
abordar los Modos Condiciones y Estilos de Vida Saludable (MCEVS) con enfoque diferencial, seguimiento de Control del Tabaco, en la agenda respectiva,
elaborando un informe de cada sesion. 3. Gestion local con ESE, IPS, EAPB para convocar y capacitar a personas que estan en programas de hipertension
arterial y diabetes mellitus, en Habitos de Vida Saludables (HVS), prevencién y control de estas enfermedades y sus complicaciones, con la finalidad de
conformar grupos de apoyo de hipertensos y diabéticos en municipios priorizados; igualmente coordinara localmente con secretarias de deporte, agricultura
educacion y cultura, la solicitud del aporte de otros sectores involucrados para fortalecer las capacitaciones y contribuir a mejorar la calidad de vida de
hipertensos y diabéticos. 4. Asistencia técnica tipo capacitacion dirigida a las DLS en inicio del contrato, para el analisis de indicadores locales, orientacién
sobre actividades y/o recomendaciones para la formulacién y/o ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) municipal y Plan de Accién en Salud
(PAS), en lo concerniente a Modos Condiciones y Estilos de Vida Saludable (MCEVS), las Enfermedades Cardiovasculares (ECV), Metabdlicas y otras
Crénicas. 5. En cada periodo contractual presentaré cronograma de trabajo mensual al inicio y apoyara la gestion de las convocatorias a capacitaciones y/o
actividades organizadas desde el nivel departamental en municipios asignados. Todas las evidencias de las actividades desarrolladas seran presentadas en los
formatos institucionales establecidos, con la certificacion de permanencia local del trabajo realizado.

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Nombre:

DACIRIS ZURITA TORDECILLA

Identificacion:

50917234

Direccion:

0

Numero de Teléfono:

0000000 CEL 0000000000

PERFIL DEL
CONTRATISTA

UN (01) PROFESIONAL DE ENFERMERIA CON ESPECIALIDAD EN GESTION DE LA CALIDAD Y AUDITORIA EN SALUD O
EPIDEMIOLOGIA Y/O GERENCIA EN SALUD

03846993-521E-40A5-8363-F458CIED2A0A

FOD1C578-144E-4B91-92E0-C59785926E4A

FIRMA CONTRATISTA:
NOMBRE CONTRATISTA:

DACIRIS ZURITA TORDECILLA

FIRMA SUPERVISOR

NOMBRE SUPERVISOR: EDUARDO SEGUNDO QUESADA 0

C.C.:

50917234

P. E. DIMENSION FORTALECIMIENTO A LA

CARGO: AUTORIDAD SANITARIA - VSP
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GOBERNACION DE BOLIVAR

Secretaria de Salud

COMPONENTE DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES
ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES - METABOLICAS Y OTRAS
INFORME MENSUAL PROFESIONAL DE ENFERMERIA CON ESPECIALIDAD EN AUDITORIA
O EPIDEMIOLOGIA
PERIODO CONTRACTUAL 3- 2026
29 DE MARZO A 28 DE ABRIL

NOMBRE DEL CONTRATISTA: DACIRIS ZURITA TORDECILLA

N° DE CONTRATO: SS-2563-2026 DE 27 DE ENERO DE 2026
FECHA DE INICIO: 29/01/2026

TERMINO DEL CONTRATO: 28/06/2026

FECHA DE PRESENTACION DEL INFORME MENSUAL.: 28/04/2026

OBJETO: Prestacion de Servicios Profesionales Especializados para el Apoyo a los procesos de la
Gestion de la salud publica para el logro de productos propios del Proyecto de inversion
fortalecimiento de la gestion de las enfermedades no trasmisibles en el departamento de Bolivar.

DESCRIPCION DE EJECUCION Y EVIDENCIAS DE ACTIVIDADES CONTRACTUALES
REALIZADAS

1. Coordinacidn, concertacidon y gestion local con las Direcciones Locales de Salud (DLS),
gerentes de Empresas Sociales del Estado (ESE), Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud (IPS) y diferentes sectores locales, para desarrollar capacidades segun lo establecido
en contrato.

Los medios de comunicacion utilizados para la concertacion y coordinar con los actores y sectores
locales a la convocatoria de Asistencia técnica tipo capacitacion en desarrollo de capacidades
alimentacion saludable y estrategia de patios productivos en el municipio de San Jacinto fue a través
de mensajes de WhatsApp, llamadas y correo electrénico.

Municipio San Jacinto

Actividad Desarrollada Desarrollar capacidades mediante asistencias técnicas tipo
capacitacién
alimentacion saludable y estrategia de patios productivos
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GOBERNACION DE BOLIVAR
Secretaria de Salud

Fecha

15 de abril 2026

Lugar

ESE Hospital Local San Jacinto

Numero de participantes
por institucion

10 participantes distribuidos de la siguiente forma

Actividad Desarrollada

Desarrollar capacidades mediante asistencias técnicas tipo taller
alimentacion saludable y estrategia de patios productivos

Fecha

15 de abril 2026

Lugar

IPS la FE

Numero de participantes

14 participantes usuarios de los programas de HTAy DM

Municipio: San Juan Nepomuceno

Los medios de comunicacion utilizados para la concertacién y coordinar con los actores y sectores
locales a la convocatoria de Asistencia técnica tipo capacitacion en desarrollo de capacidades
alimentacion saludable y estrategia de patios productivos en el municipio de San Juan Nepomuceno
fue a través de mensajes de WhatsApp, llamadas y correo electrénico.

Actividad Desarrollada

Desarrollar capacidades mediante asistencias técnicas tipo taller
alimentacion saludable y estrategia de patios productivos

Fecha

15 de abril 2026

Lugar

IPS Medisan
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GOBERNACION DE BOLIVAR

Secretaria de Salud

Numero de participantes | 17 participantes del programa de HTA'y DM
por institucion

Actividad Desarrollada Desarrollar capacidades mediante asistencias técnicas tipo
capacitacion
alimentacion saludable y estrategia de patios productivos

Fecha 15 de abril 2026

Lugar ESE Hospital Local San Juan Nepomuceno

Numero de participantes | 6 participantes
por institucion
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GOBERNACION DE BOLIVAR
Secretaria de Salud

Actividad Desarrollada

Socializacion de indicadores de mortalidad prematura por
enfermedades cardiovasculares y metabdlica

Estrategia de Ciudades Entornos y Ruralidades Saludables y
Sostenibles (CERSS).

Fecha

15 de abril 2026.

Lugar

ESE Hospital Local San Juan Nepomuceno

NUumero de participantes
por institucién

6 participantes distribuidos de la siguiente forma:

1 representante de la secretaria de salud
1 secretaria de agricultura
4 participantes de la ESE Hospital San juan Nepomuceno
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2. Gestion local con secretarias de diferentes sectores para la conformacién de grupos de
apoyo de personas hipertensas y diabéticas, con el objetivo de fortalecer sus capacidades en
el control de las y prevenciéon de sus complicaciones.

Actividad Desarrollada Conformacion de grupos de apoyo de personas hipertensas y
diabéticas, con el objetivo de fortalecer sus capacidades en el
control de las y prevencion de sus complicaciones.

Fecha 15 de abril 2026

Lugar ESE Hospital Local San Juan Nepomuceno

Numero de participantes | 6 participantes distribuidos de la siguiente forma:
por institucién
1 representante de la secretaria de salud

1 secretaria de agricultura

4 participantes de la ESE Hospital San juan Nepomuceno

Es de resaltar que la conformacién de grupos de apoyo para personas hipertensas y diabéticas, ya
existe para los programas de HTA y DM, el cuan tiene como objetivo fortalecer capacidades en el
control y prevencion de sus complicaciones de estas patologias, el cual recibe el nhombre de plan
padrino por cada sector y/o localidad existe un padrino asignado.

3. Concertacion y coordinacién con gerentes de ESE e IPS para realizar dos (2) Monitoreos
del cumplimiento de la Rutade Promociéon y Mantenimiento de la Salud (RPMS), en lo referente
a la Valoracion del Riesgo Cardiovascular (RCV) y Metabdlico y dos (2) seguimientos de los
Programas de Hipertension Arterial y Diabetes Mellitus, con informes y retroalimentacion
local.

Municipio San Jacinto

Actividad Desarrollada Aplicacidon del instrumento con lista de chequeo de
seguimiento a los programas dirigidos a hipertensos,
diabéticos y personas con enfermedades respiratorias

croénicas.
Fecha 15 de abril 2026.
Lugar IPS la FE

Numero de participantes por | 1 -Participantes de la IPS la FE, 1 jefe de programas.
institucion

La actividad se realiz6 con la Aplicacion del instrumento con lista de chequeo de seguimiento a los
programas dirigidos a hipertensos, diabéticos y personas con enfermedades respiratorias crénicas,
obteniendo los siguientes resultados.

Numero de hipertensos atendiendo: 1,732
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Porcentaje de hipertensos controlados con PA <140/90: 92%

Porcentaje de hipertensos con IMC entre 20-25 kg/m2: 22%

Porcentaje de hipertensos con LDL menor de 100mg/dl: 80%

Porcentaje de hipertensos con medicion de creatinina en ultimo afio: 73%
Porcentaje de hipertensos con medicion de albuminuria en dltimo afio: 64%
Porcentaje de hipertensos con lesion en érgano blanco: 16%

*Namero de diabéticos atendiendo: 903

Porcentaje de diabéticos con Hb glicosilada < 7%: 89%

Porcentaje de diabéticos con IMC entre 20-25 kg/m2: 24%

Porcentaje de diabéticos con LDL menor de 100mg/dl: 81%

Porcentaje de diabéticos con medicion de creatinina en ultimo afio:78%
Porcentaje de diabéticos con medicion de albuminuria en Gltimo afio: 89%
Porcentaje de diabéticos con lesion en 6rgano blanco: 17%

*Numero de personas con EPOC atendiendo: 0

Porcentaje de personas con EPOC con vacunacion antigripal: 0%
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Municipio: San Juan Nepomuceno

Actividad Desarrollada Aplicacion del instrumento con lista de chequeo de
seguimiento a los programas dirigidos a hipertensos,
diabéticos y personas con enfermedades respiratorias

croénicas.
Fecha 15 de abril 2026.
Lugar IPS Medisan

Numero de participantes por | 1 -Participantes de la IPS la FE, 1 jefe de programas.
institucion

La actividad se realiz6 con la Aplicacién del instrumento con lista de chequeo de seguimiento a los
programas dirigidos a hipertensos, diabéticos y personas con enfermedades respiratorias crénicas,
obteniendo los siguientes resultados

Numero de hipertensos atendiendo: 4,359

Porcentaje de hipertensos controlados con PA <140/90: 71%

Porcentaje de hipertensos con IMC entre 20-25 kg/m2: 31%

Porcentaje de hipertensos con LDL menor de 100mg/dl: 65%

Porcentaje de hipertensos con medicion de creatinina en Gltimo afio: 97%

Porcentaje de hipertensos con medicion de albuminuria en Gltimo afio: 94%

Porcentaje de hipertensos con lesion en érgano blanco: 8% (No se identifica en la BD)

*Numero de diabéticos atendiendo: 1,513

Porcentaje de diabéticos con Hb glicosilada < 7%: 56%

Porcentaje de diabéticos con IMC entre 20-25 kg/m2: 31%

Porcentaje de diabéticos con LDL menor de 100mg/dl: 55%

Porcentaje de diabéticos con medicion de creatinina en ultimo afio:98%

Porcentaje de diabéticos con medicion de albuminuria en Gltimo afio: 95%

Porcentaje de diabéticos con lesion en érgano blanco: 9%.

*Numero de personas con EPOC atendiendo: 0
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Porcentaje de personas con EPOC con vacunacion antigripal: 0%, manifiestan no manejar estos
pacientes en la IPS.

5. Asistencia técnica a la DLS para el analisis de indicadores locales, orientacion sobre
actividades y/o recomendaciones para la formulacién y/o ejecucion del Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC) municipal y Plan de Accién en Salud (PAS), en lo referente a
Modos Condiciones y Estilos de Vida Saludable (EVS), las ECV, Metabdélicas y Respiratorias
Crénicas de vias inferiores.

Se realizo socializacion de indicadores de enfermedades cardiometabolicas locales en los municipios
asignados, Maria la baja, Calamar, Jan Jacinto, san juan Nepomuceno y arroyohondo.

6. En cada periodo contractual presentara cronograma de trabajo mensual al inicio y apoyara
las convocatorias a capacitaciones y/o actividades organizadas de nivel departamental en
municipios asighados.

El Cronograma fue enviado por correo electrénico el dia 06 de abril del 2026 y Cargado en el
OneDrive

Atentamente,

_'_E;Etl;cl—i-m‘z_:’“ cguzm_. ,ZT:_

DACIRIS ZURITA TORDECILLA

Profesional de Enfermeria con Especialidad de Gestidn de la Calidad y Auditoria
Contrato SS-2563-2026 de 27 de enero de 2026

Componente de Enfermedades No Transmisibles

Modos Condiciones y Estilos de Vida Saludable

Enfermedades Cardiovasculares - Metabdlicas y otras Crénicas
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