ASISTENCIA TECNICA Codigo: M-AT-FR-003

% Gobernacion e Version: 07
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Informe de Asistencia Técnica |Fecha de Aprobacién: 19/11/2024

FECHA DE LA ASISTENCIA: 08/05/2026
INFORMACION GENERAL
Medio de Asistencia Técnica:
OCampo X Virtual OOficina
DEPENDENCIA O ENTIDAD QUE BRINDA LA ASISTENCIA: Salud Publica

DIRECCION O AREA RESPONSABLE: Nutricién.
FUNCIONARIO O CONTRATISTA FACILITADOR
Nombres y apellidos: Jhon Chaparro Cargo: Nutricionista

Correo electronico institucional: Teléfono: 3102288217
jhon.chapdarro@cundinamarca.gov.co

DATOS GENERALES DEL BENEFICIARIO
(Solicitante o uno de los beneficiarios)
Grupo de interés asistido: ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL (NEMOCON)

Nombre del beneficiario: Santiago Delgado Correo electrénico: hnemocon@gmail.com

Municipio donde se realizd la Asistencia Técnica: Nemocdn
NUmero total de beneficiarios: 1

TEMA DE LA ASISTENCIA TECNICA
219 - Lineamiento de desnutricidn resolucidon 2350/20 y resolucidn 115 de 2026, Resolucién 2350/20,
Resolucién 3280/18, resolucidon 2465/16. Aplicativo SAMI

OBJETIVO DE LA ASISTENCIA TECNICA
Asistir y acompanar técnicamente a los profesionales de las Empresas Sociales del Estado (ESE)
encargados del seguimiento de los indicadores de la Resolucion 2350/20, SIVIGILA, MANGO,
implementacién de la consulta de valoracién de la gestante — Res. 3280/20. Solicitar la generacién
de plan de mejoramiento en caso de ser necesario y su respectivo seguimiento.

ACTIVIDADES REALIZADAS
e Se dainicio a la asistencia técnica con el saludo y presentacién de los asistentes.
e Se informa el objetivo de la visita que consiste en la restauraciéon de la contrasefa del
aplicativo SAMI y orientar sobre el acceso y funcionamiento de la plataforma.
e Serealiza restauraciéon de la contrasena: ESE_NEMOCON _IAMII/ nueva2026
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o Estrategia Instituciones Amigas de la Mujer y la infancia con enfoque integral - IAMII
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IAMII

Indicadores IAMII

% Cumplimiento DATOS GENERALES DE LA INSTITUCION

Normatividad

Institucién: Direccion:
E.S.E. HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE NEMOCC¥
Municipio: Telefono institucional:

Nemocdn v| | 3188271443
Nombre del Gerente y/o representante legal de la Institucion

Paula Andrea Echeverri Gomez
Referente IAMII

Santiago Nicolas Delgado Martinez

Cra 6 # 9-40

E.S.E. HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE NEMOCON (NEMOCON )

Departamento:
Cundinamarca

Correo institucional:
hnemocon@gmail.gov.co

Teléfono Gerente
3103218892

Profesion:

Enfermero

Se entrega link de acceso: https://sami.cundinamarca.gov.co

CONCLUSIONES

Se cumplié con el objetivo de la Asistencia Técnica: XSI

Observaciones:
[ ]

Se restauro contrasena y se orientd sobre el acceso y f

Se anexa listado de asistencia

Se verifica ingreso y se dan orientaciones sobre el funcionamiento de la plataforma.

ONO

uncionamiento de la plataforma.

Nomlr.:re y Cargo Entidad Municipio Num’ero de Correo electrénico
apellidos teléfono

ESE

HOSPITAL
Santiago SAN
Delgado LIDER VICENTE | NEMOCO | 318827144
Martinez IAMII DE PAUL N 3 iamiicentroorientealmeidas@gmail.com
Jhon Nutricionista SSC Cundinama 3102288217 jhon.chaparro@cundinamarca.gov.co

Chaparro rca
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