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Tema: Socializacion final de hallazgos del seguimiento retrospectivo del periodo del 1 de enero a 28 de febrero
de 2026 y seguimiento en campo de los meses abril y mayo de 2026, del convenio interadministrativo GSP —
PSPIC No. 8387508-2025 de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E.

Dependencia (Direccion / Oficina) Proceso
GESTION SOCIAL Y TERRITORIAL EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA /
INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL

Objetivo Fecha: 08 de mayo de 2026
. o Asistencia Técnica:
Realizar socializaciéon final _ Asesoria ( ) Capacitacion ( )
de hallazgos del | Tipode

Orientacién () Acompafiamiento ()
Otro ( X)) Reunién de apertura del seguimiento equipo de
apoyo a la supervision

seguimiento  retrospectivo |  reunion
del periodo del 1 de enero a

28 de febrero de 2026 y ["y;0q-iiqad: | Presencial (X ) [ Virtual () [ Mixta ()
seguimiento en campo de

los meses abril y mayo de Lugar: Sede de Salud Publica Ferias _Subred Norte E.S.E.

2026, del convenio | Hora Inicio: 7:25 a.m. Hora Fin: 12:30 p.m.
interadministrativo GSP —
PSPIC No. 8387508-2025 | Notas por: Freddy Vicente Nieto Moreno
de la Subred Integrada de
Servicios de Salud Norte
E.S.E Quien cita: No aplica

Proxima Reunién: No aplica

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Se inicia la reunién con la participacion de la coordinacién GSP-PSPIC de la Subred Norte, con el fin de dar
a conocer los hallazgos identificados por parte del equipo de apoyo a la Supervisién resultado del seguimiento
retrospectivo del periodo del 1 de enero a 28 de febrero de 2026, efectuado a las acciones desarrolladas en
el marco del convenio No. 8387508-2025, acorde a lo reportado en los informes de gestion y anexos a las
siguientes cuentas de cobro:

Factura/ Cuenta de Cobro Valor Observaciones

SN669928 $ 16.740.938.702 3° Desembolso
Fuente: cuentas de cobro Subred integrada de servicios de Salud Norte E.S.E. periodo 01 de enero al 28 de febrero del 2026. Radicado
N° 2026-ER-03859 del 27/01/2026, insumos financieros equipo de apoyo a la supervision.

A continuacion, se relacionan aspectos relevantes socializados a la coordinacion GSP — PSPIC durante el
desarrollo de la presente socializacion:

Proceso integral e integrado de Vigilancia de la Salud Ambiental - VSA: 12.

e AIRE RUIDO Y RADICACION ELECTROMAGNETICA - ARREM:
Se generaron en total 17 glosas, todas de seguimiento retrospectivo por el criterio G3-1 por incumplimiento
de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con incumplimiento en las caracteristicas técnicas y de
calidad de las actividades realizadas en el periodo.
Se realizaron 3 seguimientos en campo para el mes de abril de 2026, en los cuales no se generan
hallazgos.




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

o ; CONTROL DOCUMENTAL > O

ALCALDIA MAYOR ACTA DE REUNION
DE BOGOTA D.C. - = \
Cadigo: SDS-DFO-FT-001 Version: 1

SECRETARIA DE SALUD

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

Por la Gerencia de la Vigilancia de la Salud ambiental, se generan hallazgos por bases de talento humano,
bases datos vs soportes en medio fisico.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

EVENTOS TRANSMISIBLES DE ORIGEN ZOONOTICO - ETOZ:

Se generaron en total 8 glosas, todas de seguimiento retrospectivo. 1 de ellas por criterio G1 por
incumplimiento en la unidad base de costeo, 1 por criterio G10-1 por ausencia de soportes, 2 por G2 por
insumos y recursos, relacionada con la no compra del insumo morral para transporte del termo y 4 por
criterio G3-1 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con incumplimiento en
las caracteristicas técnicas y de calidad de las actividades realizadas en el periodo.

Se realizaron 4 seguimientos en campo para el mes de mayo de 2026, en los cuales no se generan
hallazgos.

Por la Gerencia de la Vigilancia de la Salud ambiental, se generan hallazgos por bases de talento humano,
bases datos vs soportes en medio fisico y por incumplimiento de lineamientos para la intervencion de
fortalecimiento en la estrategia de autorregulacién, ya que no se cumplioé con la actividad de realizar la
induccion a un colaborador que ingreso a la linea en el periodo.

Por parte de la Subred se indica que no se esta de acuerdo con el hallazgo generado por los morrales del
proceso de vacunacion los cuales de acuerdo a su criterio no son considerados esenciales y por tanto de
acuerdo a lo definido en los comités técnicos, no se debié generar un hallazgo, ademas el plan de compras
se ajusto y radico para realizar la compra de los mismos mas adelante; con relacién al esto el equipo de
apoyo a la supervision consulta con los referentes técnicos, quienes manifiestan que para esta solicitud
de la Subred se va a emitir concepto no favorable, ya que se considera por parte de ellos que este es un
insumo esencial para la actividad de vacunacién canina y felina.

ALIMENTOS, SANOS Y SEGUROS - ASYS:

Se generaron en total 12 glosas, todas de seguimiento retrospectivo por el criterio G3-1 por incumplimiento
de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con incumplimiento en las caracteristicas técnicas y de
calidad de las actividades realizadas en el periodo.

Se realizaron 9 seguimientos en campo para el mes de abril de 2026, en los cuales se generan 3 glosas
por el criterio G3-1, las cuales seran formalizadas en el seguimiento retrospectivo de este periodo.

Se realiz6 seguimiento al plan de mejora para esta linea, la Subred da cumplimiento a las acciones
propuestas, sin embargo, queda abierto y seguira siendo verificado en el préximo ciclo de seguimiento.
Por la Gerencia de la Vigilancia de la Salud ambiental, se generan hallazgos por bases datos vs soportes
en medio fisico.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

MEDICAMENTOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD - MTS:

Se generaron en total 28 glosas por criterio G3-1, todas de seguimiento retrospectivo por el criterio G3-1
por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con incumplimiento en las
caracteristicas técnicas y de calidad de las actividades realizadas en el periodo.

Se realizaron 6 seguimientos en campo para el mes de abril de 2026, en los cuales se generan 2 glosas
por el criterio G3-1, las cuales seran formalizadas en el seguimiento retrospectivo de este periodo.

Por la Gerencia de la Vigilancia de la Salud ambiental, se generan hallazgos por bases de talento humano,
bases datos vs soportes en medio fisico y por incumplimiento de lineamientos para la intervencion de
liderazgo de la vigilancia de la salud ambiental, para los dos meses por incumplimiento en las
caracteristicas técnicas y de calidad de las actividades realizadas en el periodo y por incumplimiento en
la entrega de informes.

Por parte de la Subred se indica no estar de acuerdo con lo relacionado con la glosa de liderazgo entendido
que ellos dieron una respuesta con oportunidad y que el criterio de calidad aplicado no hace parte del
medio de verificacion para esta actividad, sin embargo, el equipo de apoyo a la supervision les indica que
se trataba de una solicitud en donde se requeria a la Subred la informacion de los Ultimos 5 afios de visitas
a un establecimiento, sin embargo, al verificar la respuesta de la subred era incompleta ya que no se
informo al solicitante de todas las actuaciones realizadas en este establecimiento durante este periodo, lo
gue afecta la calidad de la respuesta emitida; por otra parte con relacion a la entrega inoportuna del
documento, la Subred manifiesta que el documento procedimiento de custodia ya se tiene y que no se ha
recibido respuesta al oficio en el que se radico el respectivo documento por parte de la SDS, el equipo de
apoyo manifiesta que se llevara a la mesa de supervision estas situaciones, en donde se evidencia la
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necesidad de la validacién técnica de un entregable. Con relacion a la glosa por calidad asociada al no
registro en el acta fisica de los codigos de los productos decomisados, la Subred manifiesta la dificultad
de tomar una medida sanitaria y lo que esto conlleva y que no esta de acuerdo con la glosa generada por
un aspecto de calidad que se considera menor y que no afecta la calidad de la intervencion desarrollada,
por lo que solicita que en este sentido se genere un plan de mejora; el equipo de apoyo a la supervision
manifiesta que este es un aspecto que debe ser diligenciado por el profesional que realiza la visita y que
la decisién de la seleccion el codigo no debe dejarse a la decision del digitador ya que es un aspecto que
se puede generar error en el ingreso de la informacién, se menciona que se realizé consulta de esta
situacion a los referentes técnicos de la secretaria de salud ante la cual se manifiesta que el hallazgo es
por calidad y por tanto se afecta por el criterio correspondiente.

CALIDAD DEL AGUA Y SANEAMIENTO BASICO - CASB:

Se generaron en total 31 glosa, 29 de seguimiento retrospectivo y 2 que se formalizan del seguimiento en
campo del mes de febrero de 2026, todas por criterio G3-1 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos
Técnicos, relacionadas con incumplimiento en las caracteristicas técnicas y de calidad de las actividades
realizadas en el periodo.

Se realizaron 3 seguimientos en campo para el mes de abril de 2026, en los cuales se genera 1 glosa por
criterio G3-1, relacionada con la no coincidencia en la informacién registrada en el acta de IVC y lo
evidenciado en el establecimiento y 1 por criterio G5-1 por presunta falta de veracidad, por la no
coincidencia entre la informacién registrada en el soporte de la Subred y la copia dejada en el
establecimiento y adicional para este seguimiento se evidenciaron hallazgos relacionados con las
caracteristicas técnicas y de calidad de la visita.

Por la Gerencia de la Vigilancia de la Salud ambiental, se generan hallazgos por bases datos vs soportes
en medio fisico y base de talento humano.

Por parte de la Subred se indica que un proceso de presunta falta de veracidad, le implica situaciones de
complejidad por las actuaciones que se deben realizar y las determinaciones que se deben tomar con el
colaborador que incurra en la falta, y considera que este item es susceptible de ajustes e informa que este
ajuste ya fue realizado mediante un acta todera y que a la fecha el hallazgo ya esta subsanado; con
relacién a esto el equipo de apoyo de supervisibn menciona que este caso se va a mencionar con los
referentes en la socializacion de hallazgos, ya que es claro que esta situacién de acuerdo al anexo 9 esta
esta enmarcada en el numeral 2 de lo definido para el criterio G5-1 y que no le corresponde al equipo
definir cuéles son los items que son susceptibles de ajustes, ademas, que dentro del anexo de adendas
no esta contemplado este item para ajuste con acta SA03.

SEGURIDAD QUIMICA - SQ:

Se generaron en total 33 glosas, 2 que se formalizan del seguimiento en campo del mes de febrero estas
por el criterio G3-1 y 31 del seguimiento retrospectivo, 2 de ellas por criterio G1 por incumplimiento en la
unidad base de costeo, 1 por criterio G7-2 por bases de datos vs soportes en medio fisico, asociada a la
no coincidencia de los indicadores ingresados al SIVIGILA DC y los soportes fisicos verificados, para una
actividad de educacion en salud publica y 28 por criterio G3-1 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos
Técnicos, relacionadas con incumplimiento en las caracteristicas técnicas y de calidad de las actividades
realizadas en el periodo.

Se realizaron 8 seguimientos en campo para los meses de abril de 2026 y mayo de 2026, en los cuales
se genera 1 glosa por criterio G3-1 por la no coincidencia de la informacion registrada en los soportes y
las condiciones evidenciadas en el establecimiento.

Por la Gerencia de la Vigilancia de la Salud ambiental, se generan hallazgos por bases datos vs soportes
en medio fisico y por bases de talento humano

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

GERENCIA PARA LA VIGILANCIA DE LA SALUD AMBIENTAL:

Se generaron en total 8 glosas todas del seguimiento retrospectivo, 2 de ellas por criterio G6-2 por bases
de datos y aplicativos, asociadas a la formalizacibn de los conceptos técnicos definitivos por
inconsistencias en el ingreso de la informacion en el aplicativo SIVIGILA DC, para los meses de enero y
febrero; 2 por criterio G7-2 por base de datos vs soportes en medio fisico relacionadas con la no
concordancia entre los soportes y la informacion ingresada al SIVIGILA DC reportada por las diferentes
lineas de VSA 'y 4 por criterio G3-1 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas
con incumplimiento en las caracteristicas técnicas y de calidad de las actividades realizadas en el periodo.
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Las glosas generadas por G3-1 estuvieron relacionadas con la intervencion de liderazgo de la vigilancia
de la salud ambiental para la linea MTS en los meses de enero y febrero, la intervencién de fortalecimiento
en la estrategia de autorregulacién en la linea de ETOZ para el mes de febrero y para el apoyo
administrativo, por la informacion remitida en cuanto a los establecimientos de bajo riesgo, ya que el
archivo no cumple con los requisitos de calidad, que fueron definidos por la referente distrital.

Se realizaron 6 seguimientos en campo para el mes de abril de 2026, en los cuales no se generan
hallazgos.

Por parte de la Subred manifiesta que no se tenia conocimiento del hallazgo de por parte de la SDS para
el apoyo administrativo y considera que este aspecto no es relevante ya que ellos remitieron el archivo
con la informacion requerida, con relacion a esto el equipo de apoyo a la supervision menciona que esta
situacién fue informada por la SDS mediante los insumos remitidos por parte de ellos para el periodo de
seguimiento y que en la cadena de correos entre el referente y el técnico SISVEA si se evidencia la
realimentacion realizada a la subred, la cual no fue subsanada.

Para el proceso de VSA, la Subred manifestd que se cuenta con soportes adicionales para las lineas de
ARREM, ETOZ, ASYS, MTS, CASB y SQ. Se solicitan en el periodo dos planes de mejora para esta linea
de CASB, como queda registrado en las actas para las acciones de bienestar 247 y 248.

Se consulta por parte del equipo de apoyo a la supervision si hay posturas adicionales y el estado de firma
de las actas, a lo anterior la Subred manifiesta que ya estan firmadas la mayoria de las actas y estarian
pendientes de Seguridad Quimica unas por falta de firma del lider y las de Gerencia ya que se indic6 una
postura. Se solicita que estas actas queden firmadas el dia de hoy al finalizar el cierre.

10. Proceso integral e integrado de la Vigilancia de la Salud Publica - VSP y 11 Proceso integral e
integrado de la Vigilancia basada en Comunidad:

VIGILANCIA BASADA EN COMUNIDAD:

Se generaron en total 4 glosas, 2 de ellas por criterio G3 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos
Técnicos, relacionadas con el ingreso inoportuno de informacion e inconsistencias en el contexto
epidemioldgico y 2 por criterio G2 por insumos y recursos ya que la licencia del correo institucional no
cumple con la capacidad.

Se realizo un seguimiento en campo, sin evidenciar hallazgos.

GEORREFERENCIACION Y ANALISIS DE INFORMACION CARTOGRAFICA DE EVENTOS DE
INTERES EN SALUD PUBLICA:

Se generd una glosa por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo, en mes de febrero
para un perfil profesional universitario 2.

GESTION OPERATIVA DE SEGUIMIENTO Y MONITOREO AT INTEGRALES-227:
No se generaron glosas para el periodo objeto de seguimiento.

IAS
Se generé una glosa por por criterio G3 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos,
relacionada con inconsistencias en las fechas de los soportes.

Accién de bienestar de seguimiento y monitoreo de los instrumentos de canalizaciones de
vigilancia en salud publica. subred norte, sur occidente, centro oriente y sur:
No se generaron glosas para el periodo objeto de seguimiento.

TRANSMISIBLES:

Se generaron en total 10 glosas, 4 por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo para
cuatro perfiles profesional universitario 2 en el mes de enero y dos perfiles técnico 1 y cuatro perfiles
profesional universitario 2 y un perfil profesional especializado 4 en el mes de febrero; 6 glosas por criterio
G3 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con cargue inoportuno de
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soportes, falta de concordancia en la informacién registrada, seguimiento a contactos incompleto,
inconsistencias en la relatoria, diligenciamiento incompleto de variables, falta de firmas y soportes
incompletos de las actividades.

NO TRANSMISIBLES Y ESTADISTICAS VITALES:

Para el subsistema de EEVV Se generaron en total 2 glosas, por criterio G1 por incumplimiento en la
unidad base de costeo para tres perfiles de profesional universitario 1

Para el subsistema de No transmisibles se generaron un total de 4 glosas 2 por criterios G1 por
incumplimiento en la unidad base de costeo en 4 perfiles de profesional universitario 2 en el mes de
enero y de febrero. Y 2 glosas por criterio G3 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos,
relacionadas con incumplimiento en la meta establecida por ficha técnica, no remisién de informacion,
incumplimiento de las IEC pendientes.

SALUD SEXUAL REPRODUCTIVA:

Se generaron en total 2 glosas por criterio G3 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos,
relacionadas con inconsistencias en la informacion registrada, incumplimiento en la periodicidad de las
actividades.

SUBSISTEMA DE UYE:
No se generaron glosas para el periodo objeto de seguimiento.

SUBSISTEMA SIVIGILA:
Se generaron en total 2 glosas por criterio G2 por insumos y recursos ya que la licencia del correo
institucional no cumple con la capacidad

SISVAN:

Se generaron en total 6 glosas, 1 por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo para dos
perfiles de Técnico 1 en el mes de febrero, 4 glosas por G2 por insumos y recursos ya que la licencia del
correo institucional no cumple con la capacidad y sus demas aplicaciones y por la falta de infantémetros
y 1 glosa por criterio G3 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con
inconsistencias en la informacion registrada en los soportes.

SUBSISTEMA DE SALUD MENTAL:

Se generaron en total 6 glosas, 1 por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo para dos
perfiles de profesional universitario 1 en el mes de enero, 2 glosas por G2 por insumos y recursos ya que
la licencia del correo institucional no cumple con la capacidad y 2 glosas por criterio G3 por incumplimiento
de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con inconsistencias en la informacion registrada en los
soportes e incumplimiento en los criterios de calidad.

Para el proceso de VSP, la Subred manifestd que se cuenta con soportes adicionales, para las acciones
de bienestar: 195- Gestion de la informacién del componente, 207 - Gestion de la informacion del
componente de Urgencias y Emergencias - Subred Norte, Centro Oriente, Sur Occidente y Sur, 209 -
Atencién de urgencias y emergencias en Salud Publica, 211 - Seguimiento al fortalecimiento de los
eventos de interés internacional en salud publica (ESPII), 187-Acciones de contencidon mediante bloqueos,
por informe de gestién, 188-Investigaciones epidemioldgicas de campo de alto impacto para eventos
transmisibles Subred Norte y Sur Occidente, 190- Investigaciones epidemioldgicas de campo de control
para eventos transmisibles Subred Norte, Sur Occidente, Centro Oriente y Sur, 227 - Gestion operativa
de seguimiento y monitoreo AT integrales, 202 - Gestion de informacién del componente SISVAN Subred
Norte, 205 - Seguimiento a las atenciones brindadas y orientaciones en alimentacion a los menores de 5
afios con diagndsticos de RIESGO DE DNT AGUDA y DNT AGUDA y caracterizaciones a las gestantes
notificadas al SISVAN en las Subredes, 206 - Caracterizacién de la situacion alimentaria y nutricional de
poblacién menor de 5 afios y recién nacidos, 201 - Investigaciones epidemioldgicas de campo (IEC) - No
Transmisibles, 219 - Evaluacién y verificacion en las asistencias técnicas de la cabalidad y los diferentes
procesos de EEVV, 221 - Seguimiento de muertes consideradas como no violentas (manera de muerte
no violenta) y que ocurren extra institucionalmente (por fuera de las instituciones prestadoras de servicios
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de salud “IPS”) para poblacién pobre vulnerable - no asegurada GAHD, 221 - Seguimiento de muertes
consideradas como no violentas (manera de muerte no violenta) y que ocurren extra institucionalmente
(por fuera de las instituciones prestadoras de servicios de salud “IPS”) para poblacion pobre vulnerable -
no asegurada GAHD, 230 - Fortalecimiento de capacidades IEC No Transmisibles, 225 - Gestion de la
informacion del Componente de IAAS y 215 Investigaciones epidemiolégicas de eventos prioritarios en
salud mental.

Para el proceso de VSP se realizaron 7 seguimientos en campo, en los cuales se genera una glosa por
criterio G3 para el mes de abril, en la accién de bienestar: 215 - Investigaciones epidemioldgicas de
eventos prioritarios en salud mental, asociada a inconsistencias y no concordancia en la informacion
registrada en el soporte de la actividad.

Se realiz6 seguimiento a los 5 planes de mejora solicitados en el ciclo anterior, para los cuales la Subred
cumplié con las acciones propuestas, sin embargo, 4 de ellos quedan abiertos y uno cerrado.

Para el periodo de seguimiento no se solicitaron planes de mejora.

Por parte de la Subred se manifiesta: no estar de acuerdo con las glosas por pagos superiores ya que las
profesionales si bien vienen costeados por 183 horas en sus acciones de bienestar ejecutadas, también
asisten a reuniones y hacen actividades de gestién inherentes al proceso y se les reconoce son 184 horas
en sus honorarios, a lo cual el equipo del seguimiento informa que pueden hacerlo dejando claro en la
base de talento humano como observacion que la subred asumira el valor de lo que no vienen costeado
por el PPP y lo asumira con el porcentaje administrativo.

Accion integral e integrada: 1. Gestion Territorial para la Atencién Primaria Social de los procesos
de Gestion de la Salud Publica (GSP) y el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas
(PSPIC):

e Accioén de Bienestar — 1. Coordinacidén Territorial zonal GSP-PSPIC:

Se generaron en total 2 glosas por criterio G12 por base de talento humano, por inconsistencias para
los meses de enero y febrero de 2026, reportadas por GESI.

Se menciona que se realiza consulta al area juridica relacionada con el objeto de los contratos para
técnico, los cuales indican Técnico Il y el perfil corresponde a Técnico |, para lo cual no se genera un
hallazgo, sin embargo, se indica a la Subred Norte para que adelante las acciones necesarias a fin
de evitar que a futuro se vuelvan a presentar este tipo de inconsistencias, ya que de volver a
presentarse, se deberd determinar por parte de la supervisién adoptar las medidas o sanciones que
se estimen necesarias.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

e Accion de Bienestar — 3. Gestion local del GSP-PSPIC (Monitoreo y Seguimiento) — 4. Gestion
local del GSP-PSPIC (Soporte operativo) — 11. Entornos de MAS Bienestar:

Para la accion de bienestar 3 se generaron en total 18 glosas, 3 por criterio G9 por inconsistencias
en el informe de gestion ya que no se desagregaron las metas por localidad para las acciones
integrales 2. Cuidado Continto por una Vida con Bienestar y 5. Formas Extremas de Exclusion en
mes de enero y la accion integral 2. Cuidado Contindo por una Vida con Bienestar en el mes de
febrero; 15 glosas por criterio G12 por base de talento humano por inconsistencias en las bases de
talento humano en la accion de Bienestar: 3 y la accion integral 2, para los meses de enero y febrero.
Para la accion de bienestar 4 se gener6 1 glosa por criterio G12 por base de talento humano por
inconsistencias en las bases de talento humano en la accién de Bienestar.

No se realizaron seguimientos en campo, no se solicité plan de mejora y no se cuenta con soportes
adicionales para estas acciones de bienestar.
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Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

e Accién de Bienestar: 5. Gestion local del GSP-PSPIC (prescripcion social) - 14. Prescripcion
social - Activacion de rutas — 15. Prescripcion social - Activacion de rutas (Salud Mental) — 16.
Prescripcion social - Activacion de rutas (Sur - Centro Oriente) — 18. Analisis de condiciones,
calidad de vida, salud y enfermedad — ACCVSYE:

No se generan glosas, no se solicité plan de mejora y no se cuenta con soportes adiciones para estas
acciones de bienestar

Se realizaron 2 seguimientos en campo, para lo cual no se generan hallazgos.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

e Accién de Bienestar: 7. Gestion zonal VSP:

Se generaron en total 4 glosas, 2 por criterio G9 por inconsistencias en el informe de gestién ya que
se identificaron diferencias entre lo reportado en el informe de gestién y lo soportado por la Subred
para las acciones de bienestar 187, 188, 190, 191,201, 202, 208, 215 y 2 por criterio G12 por base
de talento humano por inconsistencias en las bases de talento humano en las acciones de Bienestar
222, 224, 227, 181, 198, 201, 217, 219, 230, 208, 209 y 195 en el mes de enero y las acciones de
Bienestar 222, 224, 227, 181 y 195 en el mes de febrero.

No se realizaron seguimientos en campo, no se solicité plan de mejora y no se cuenta con soportes
adiciones para esta accién de bienestar.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

e Accibén de Bienestar 8 Gestion zonal VSA:

Se generaron en total 2 glosas por criterio G12 por base de talento humano por inconsistencias en
las bases de talento humano en las lineas de SQ, CASB, MTS, ETOZ y ARREM.

No se realizaron seguimientos en campo.

No se realizaron seguimientos en campo, no se solicité plan de mejora y no se cuenta con soportes
adiciones para esta accién de bienestar.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

e Acciéon de Bienestar: 9. Gestion zonal GIPEPB - PAI:

Se generaron en total 5 glosas, 2 por criterio G12 por base de talento humano por inconsistencias en
las bases de talento humano del proceso Gestion integral estrategias y programas en los dos meses,
2 glosas por criterio G3 por por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos, relacionadas con
inconsistencias en los datos reportados y 1 por criterio G9 por inconsistencias en el informe de
gestién, relacionados con los decimales registrados en la meta ejecutada. No se realizaron
seguimientos en campo, no se solicité plan de mejora y no se cuenta con soportes adiciones para
esta accion de bienestar.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

e Accion de Bienestar: 10. Gestion zonal POLITICAS - 19. Andlisis de las politicas y acciones
para la salud publica en el marco de la gestidn territorial:

No se generan glosas, no se realizaron seguimientos en campo, no se solicitd plan de mejora y no
se cuenta con soportes adicionales para estas acciones de bienestar
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.
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e Accién de bienestar: 12. Gestion de lainformacién de acciones colectivas en salud publica —
GESI - 13. Educacién para la salud publica — ESP:

Para la accion de bienestar 13 de GESI se genera 1 glosa por criterio G1 por incumplimiento en la
unidad base de costeo por incumplimiento en la unidad base de costeo para dos perfiles de bachiller
en el mes de febrero.

Se realizé seguimiento al plan de mejora solicitado en el ciclo anterior, la Subred cumplié con las
acciones propuestas, sin embargo, el plan queda abierto.

No se realizaron seguimientos en campo y no se solicité plan de mejora

La Subred manifestdé que cuenta con soportes adicionales asi: Del perfil bachiller de 37 horas de
digitacién en plataforma GESI Form, que corresponden a fichas del Entorno cuidador Educativo. En
el mes de febrero: perfil de bachiller 14 horas dedicadas a la correccién de datos de hallazgos
identificados por parte de la SDS.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.
Accidn integral e integrada: 2. Cuidado Continuo por una vida con bienestar
-Entorno Comunitario:

Se generan 2 glosas por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo para un perfil de
profesional universitario 2 y un Perfil Gestor social en los meses de enero y febrero.

La Subred manifesté que no se cuenta con soportes adicionales.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

Se solicita plan de mejora accién de bienestar cédigo 26 — Grupos socioeducativos para MAS Bienestar
en nuestras comunidades.

-Entorno Educativo:

Se generan 9 glosas, 7 por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo para doce perfiles
de profesional universitario 2 en el mes de enero y trece perfiles de profesional universitario 2 y un perfil
técnico 1 en el mes de febrero; por el criterio G3 por incumplimiento de anexo 6 Lineamientos Técnicos,
se generan 2 glosas asociadas a inconsistencias en el contenido de los soportes presentados.

La Subred manifesté que no se cuenta con soportes adicionales.

Por parte de la Subred se manifiesta no estar de acuerdo con las glosas de calidad generadas, ya que
son concertaciones que no afectan la accién de bienestar, sin embargo, por parte del equipo de apoyo a
la supervision aclara a la Subred que el contenido presentado en las actas, mantiene la misma
informacion en cada una de ellas, con la Gnica variacion en el nombre de la institucién educativa, lo
anteriormente mencionado hace que el acercamiento a la institucion carezca de la calidad requerida dado
gue las dinamicas de cada colegio son diferentes.

-Entorno Institucional:

No se generan glosas y no se cuenta con soportes adiciones para estas acciones de bienestar
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

-Entorno laboral:
No se generan glosas y la subred manifiesta que cuenta con soportes adiciones para la Accién de

bienestar 79 Conexién nocturna: Bienestar, trabajo y cuidado, se presentaron 3 soportes adicionales
correspondientes a jornadas, 1 para la localidad de Engativa y 2 para la localidad de Suba.
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Por parte de la Subred no se tienen observaciones. Se presentan

Accion integral e integrada: 3. Cuidado Continuo por una vida con bienestar con enfoque diferencial
étnico:

-Entorno Comunitario:
No se generan glosas y no se cuenta con soportes adiciones para estas acciones de bienestar
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

Accion integral e integrada: 4. Cuidado Continuo por una vida con bienestar con enfoque Género:

-Entorno Comunitario:

No se generan glosas y no se cuenta con soportes adiciones para estas acciones de bienestar
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

Accion integral e integrada: 5. Cuidado Continuo por una vida con bienestar con enfoque Poblacién
para formas extremas de exclusion:

-Entorno Comunitario:

Se genera 1 glosa por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo para un perfil de Gestor
social en el mes de enero.

La Subred manifestd que no se cuenta con soportes adicionales.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

-Entorno laboral:

No se generan glosas y no se cuenta con soportes adiciones para estas acciones de bienestar
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

Accion integral e integrada: 6. Cuidado Continuo por una vida con bienestar para la poblacion
migrante internacional de Bogota:

-Entorno Educativo:

Se generan 2 glosas por criterio G1 por incumplimiento en la unidad base de costeo para un perfil de
profesional universitario 2 en los meses de enero y febrero.

La Subred manifestd que no se cuenta con soportes adicionales.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

Accion integral e integrada: 7. Cuidado Continuo por una vida con bienestar para la poblaciéon con
discapacidad:

-Entorno Comunitario:
No se generan glosas, se cuenta con soportes adicionales para la accion de bienestar 118.
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

-Entorno Educativo
No se generan glosas, se cuenta con soportes adicionales para la accion de bienestar 117.
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

-Entorno Institucional
No se generan glosas y no se cuenta con soportes adicionales para estas acciones de bienestar
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.
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-Entorno laboral
No se generan glosas y no se cuenta con soportes adiciones para estas acciones de bienestar
Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

Durante el periodo se realizaron seguimientos en campo asi: 4 del entorno laboral, 1 del entorno
institucional, 8 del entorno comunitario y 4 del entorno educativo.

Se realizé seguimiento al plan de mejora solicitado para el entorno comunitario en el ciclo anterior, la
Subred cumplié con las acciones propuestas y queda cerrado, para el periodo se solicitd 3 planes de
mejora para el entorno comunitario acciones de bienestar 44 — 26 y 41 los cuales quedan registrados en
las correspondientes actas de seguimiento retrospectivo.

Gestiéon de Programas Estrategias y Planes para el Bienestar: 9.

Se generaron en total 7 glosas, 1 por criterio G10 por ausencia de soportes debido a que se identificé que
la Subred efectué el pago de 184 horas correspondientes a la profesional Francy Mayerly Gomez Urrego
y al técnico Juan Pablo Quifibnez Ledn, sin que se identificaran soportes que permitan validar la ejecucion
de las actividades reportadas. En el mes enero y febrero se generaron 3 por criterio G3 por incumplimiento
de anexo 6 Lineamientos Técnicos respectivamente, asociadas a: no concordancia en la planeacion
semanal, inconsistencias en el diligenciamiento de formatos, perfiles que no cumplen con el lineamiento.

No se realizaron seguimientos en campo, se solicitaron plan de mejora para las AB 161 Gestion sectorial
e intersectorial local del Programa Ampliado de Inmunizaciones, 136 Desarrollo de capacidades
institucionales para el manejo integral de la Tuberculosis y lepra. Profesional y 137 Monitoreo de
indicadores de los Programas locales de Tuberculosis y Lepra.

La Subred manifesté que no cuenta con soportes adicionales.

Por parte de la Subred se manifiesta que las glosas no estan orientadas el proceso y que algunas de ellas
pudieron ser recomendaciones y que no se realiz6 la socializacién diaria del proceso en cuanto a los
valores. A lo anterior se precisa que si se realiza la socializacién de hallazgos diaria y que los valores solo
se pueden definir hasta que se haga la validacion técnica de las actas de los profesionales del equipo del
apoyo por parte de lider a cargo, en este caso los valores de la estimacién de las glosas se pueden
determinar por parte en la Subred con base en los hallazgos socializados. El ejercicio de pre-socializacion
se realiz6 una vez finalizado el seguimiento de cada AB programada, conforme al plan de trabajo
establecido. En este espacio se llevo a cabo la explicacién técnica de los incumplimientos identificados,
en referencia al lineamiento técnico especifico aplicable. No obstante, es importante precisar que el
célculo de la glosa para la definicion de la afectacion financiera definitiva nicamente se realiza en la etapa
de revision de productos, una vez culminado el seguimiento retrospectivo. El valor aproximado de cada
glosa formulada se manifiesta hasta el cierre.

Proceso integral e integrado de Gestion y Analisis de Politicas para el Bienestar: 13.
No se generan glosas y no se cuenta con soportes adicionales para estas acciones de bienestar.
Se realiz6é un seguimiento en campo sin identificar hallazgos.

Por parte de la Subred no se tienen observaciones.

A continuacion, se relaciona la cantidad de actas resultantes del seguimiento en este ciclo:

Numero de Numero de
actas de actas de
seguimiento | seguimiento

retrospectivo campo

ACCION INTEGRAL-INTEGRADA / PROCESO INTEGRAL E INTEGRADO
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Accion Integral - Integrada: 1 — Coordinacion Territorial Zonal GSP-PSPIC. 1 -
Accion Integral - Integrada:1 — Gestion Local- Entornos de MAS Bienestar. 1 -
Accion Integral - Integrada:1 — Gestion local (prescripcion social) - Gestion local ACCVSyE — 1 2
Prescripcion social - Activacion de rutas.

Accion Integral - Integrada:1 — Gestion zonal POLITICAS - Analisis de las politicas y acciones para la 1 i
salud publica en el marco de la gestion territorial.

Accién Integral - Integrada:1 — GESI - ESP 1 -
Accion Integral - Integrada:1 — 7_Gestion zonal VSP 1 -
Accion Integral - Integrada:1 — 8_Gestion zonal VSA 1 -
Accién Integral - Integrada:1 — Gestién zonal GIPEPB — PAI 1 -
Accion Integral - Integrada: 2, 5, 7 (Entorno Laboral) 2 2
Accion Integral - Integrada: 2, 7 (Entorno Institucional). 2 1
Accién Integral - Integrada: 2, 3, 4, 5, 7 (Entorno Comunitario.). 9 8
Accion Integral - Integrada: 2, 6, 7 (Entorno Educativo). 4 4
Gestion de Programas Estrategias y Planes para el Bienestar — PAI 5 -
Proceso integral e integrado de la Vigilancia de la Salud Publica 8 7
Proceso integral e integrado de la Vigilancia basada en Comunidad 1 1
Proceso integral e integrado de gestion y analisis de politicas para el bienestar. 1 1
VSA - Linea Alimentos Sanos y Seguros 4 9
VSA-Linea Aire, Ruido y Radiacion Electromagnética - ARREM 1 3
VSA-Linea Calidad del Agua y Saneamiento Basico — CASB 4 3
VSA-Linea Eventos transmisibles de origen zoonotico - ETOZ 2 4
VSA-Linea Seguridad Quimica 4 8
VSA-Linea medicamentos y tecnologias en salud 2 6
Gerencia para la vigilancia de la Salud Ambiental 1 6

Se informa que en la presente acta no se relaciona el valor de las glosas, puesto que se debe realizar la
revision financiera previamente con el fin de evitar errores en el reporte, estas entregaran de acuerdo a lo
establecido en el anexo 9. CRITERIOS DE GLOSAS NOTIFICACION DE GLOSAS, “Las glosas
resultantes del seguimiento integral al convenio serd notificadas al representante legal de la Subred
Integrada de Servicios De Salud E.S.E en comunicacion oficial dentro de los 5 dias habiles posterior al
cierre del seguimiento retrospectivo, de acuerdo con los hallazgos que se evidencien por parte de los
equipos técnicos de la SDS o del equipo de apoyo a la supervision”.

Se recuerda la Subred qué tal como lo cita el anexo 9 en el numeral 1.8 Informe de Gestion... “La Subred
s6lo podra solicitar el ajuste el informe de gestion de manera integral (5) cinco dias habiles posterior al cierre
del ciclo de seguimiento realizado por el equipo de apoyo a la supervision, mediante oficio con anexo archivo
Excel segun plantilla definida por la SDS, dirigido a los supervisores. Por lo anterior no se permite alcance
del informe de gestion posterior al tiempo establecido.”

Asi mismo, con relacion a las glosas por base de talento humano, el anexo 9 refiere: ”...Cuando el equipo
de apoyo a la Supervision identifique inconsistencias en el aplicativo de talento humano, la Subred tendra
3 dias héabiles antes de la conciliacion para hacer los ajustes requeridos, si surtido este proceso la subred
mantiene las inconsistencias identificadas se mantendra la glosa definitiva del 5%, lo anterior no exime a
la subred de realizar los ajustes pertinentes.”

En relacién a los planes de mejora solicitados por el equipo de apoyo a la supervision, el anexo 9 indica:
“deberéan ser registrados en el instrumento definido y avalado por el &rea de calidad de la subred y enviado
via correo electronico del coordinador GSP-PSPIC de la Subred en un plazo de cinco (5) dias héabiles
siguientes a la reunion de cierre de la visita de seguimiento”.

Con relacion a esto se establece que los planes de mejora sean remitidos en el formato de la secretaria
de salud y remitido por parte de cada profesional del equipo a la coordinacién PIC, quien remitira los
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planes de mejora consolidados al lider del equipo de apoyo a la supervisién Freddy Nieto, para el proceso

de aprobacion.

Con respecto a las observaciones realizadas por la Subred frente a las glosas generadas por los hallazgos
evidenciados por parte del equipo de apoyo a la supervision, se informa que acorde a lo citado en el anexo
9,numeral 1.5 RESPUESTA Y CONCILIACION DE GLOSAS: “... La Subred integrada de servicios de salud
E.S.E contara con un maximo de cinco dias habiles siguientes al radicado de la notificacion oficial del valor
de las glosas, para aceptarla u objetarla; respuesta que se hard mediante oficio radicado a los supervisores
presentando la justificacion y anexando el medio digital los documentos que soporten las glosas con las

gue no estan de acuerdo.

Las actas retrospectivas y de seguimiento en campo resultantes de los diferentes entornos temas y
procesos transversales objeto del seguimiento retrospectivo son compartidas el dia 08/05/2026 en el
OneDrive generado por parte de la subred a través del acceso entregado mediante el link correspondiente,
de igual forma con relacién a las listas de chequeo, con el fin de optimizar el ejercicio para la entrega a la
subred se comparte el acceso al OneDrive manejado por parte del equipo de apoyo a la supervisién
habilitando el acceso al correo pic@subrednorte.gov.co y direcciongestiondelriesgo@subrednorte.gov.co

Siendo las 12:30 pm. se da por terminada la reunién del dia 08/05/2026.

COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA
Remitir la presente acta para validacion y firma Freddy Vicente Nieto Moreno 11/05/2026
Remitir acceso a las listas de chequeo
resultantes de_ los d|ferentes_ acciones y procesos Freddy Vicente Nieto Moreno 11/05/2026
integrales e integrados objeto del seguimiento
retrospectivo
REVISION Y APROBACION DEL ACTA
NOMBRES Y . DIRECCION/
No. APELLIDOS CORREO TELEFONO DAD FIRMA
. ic@subrednort Subred Integrada de
1 gggg;aeg"”eya Z g o 3102911115 | Servicios de Salud .
-gov. Norte E.S.E SHnda ez
Subdireccién de
. Gestién y Evaluacion S
Helena Aldana =
2 haldana@salud | 51,331 4837 | de Politicas - %M&/\

Garcia

capital.gov.co

Secretaria Distrital
de Salud
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Clary Smith

cslaguado@salu

Direccion de Salud
Colectiva -

Nieto Moreno

capital.gov.co

de Salud

3 Laguado Chapeta dcapital.gov.co 3114613016 Secretaria Distrital C/“”/g‘f% Wk%
de Salud
Direccién de Salud

Briggitte Luzden blrey@saludcapi Colectiva - <

4 Rey Herrera tal.gov.co 3133501533 Secretaria Distrital IRS

de Salud .
Firmado

Subdireccion de B digita|mente

5 | Freddy Vicente FVNieto@salud 3202659507 Acciones (_Zole_c:tl\{as por Freddy
— Secretaria Distrital

Vicente Nieto

ASISTENTES

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

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

Evaluacion y cierre de la reunién

¢ Selogro el objetivo?

Observaciones (si aplica)

Si (X)

No ()

No aplica

* Se podran incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.
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