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REUNION: PLANEACION ACTIVIDAD COMUNITARIA PARA VALIDACION DE ACTIVOS SOCIALES-
TEUSAQUILLO

ASISTENTES
NOMBRE CARGO AREA/ENTIDAD
Juliette Orjuela Gestora de Participacion Social | Secretaria Distrital de Salud
Transformadora
Martha L Bossio P Prescripcion Social Subred Norte

ORDEN DEL DiA / AGENDA

1. Saludo

2. Revision de la metodologia

3. Planeacién de la actividad comunitaria
4. Conclusiones

5. Cierre

REVISION COMPROMISOS ANTERIORES

Responsable Fecha Cumplimiento Causa
| NO
| NO
S| NO

DESARROLLO DE LA REUNION

1.Siendo las 9:00 am del 16/05/2026, se da inicio a la reunion entre Juliette Orjuela- Gestora de
Participacién Social Transformadora y Martha L Bossio P — Prescriptora Social, de la localidad de
Teusaquillo con el fin de acordar la actividad a desarrollar con la comunidad en el proceso de
validacién de activos sociales en el Grupo Voces y Huellas de la Experiencia, el 20/05/2026.

2. Se realiza la lectura al documento enviado por la Secretaria Distrital de Salud -Metodologia para
Validacion de Activos Sociales. Al culminar, se acuerda que teniendo en cuenta las particularidades
del grupo y el tiempo para el desarrollo de la actividad, la metodologia debe ser ajustada proponiendo
gue la asignacion de puntuacion sea solo por colores, totalizando el nimero de banderitas de cada
color por criterio y por activo social, que el momento dos sea mas reducido para que el tercero cuente
con mayor tiempo para responder las preguntas orientadoras y que el analisis de validado,
condicionado, no validado se lleve a cabo en el Gltimo momento. Adicionalmente, se comenta que el
lider del grupo comunitario solicita que las actividades a desarrollar sean ladicas.
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3. Desarrollo de la actividad:
Momento 1: Aperturay socializacion de la jornada

Saludo: se da la bienvenida y se lleva a cabo la presentacion de los participantes.

Socializacion de la estrategia de prescripcion social y del objetivo de la jornada: iniciara con una
actividad rompe-hielo llamada “el Gusano”, que consiste en solicitar a los participantes formar dos
filas, cada una de las personas recibe un globo y a nivel general se mencionan las instrucciones:
-Cada fila debe desplazarse hasta la silla que se ubica adelante, formando un gusano que sostiene
los globos entre la espalda del integrante que esta adelante y el estémago del que esta atras (la Unica
persona que lleva el globo en sus manos es la primera de la fila). Cada vez que finaliza una vuelta, se
va uniendo otro integrante, el grupo que primero forme el gusano y culmine el recorrido es el ganador.
Se realizaran preguntas orientadoras como:

¢, Qué finalidades creen ustedes, se abordan con esta dinamica?

¢, Qué ensefianza les deja el haber participado en esta actividad?

Se utilizaran los aportes de los participantes, como enlace para llevar a cabo la socializacién del
concepto de prescripcion social, en la cual se hara uso del juego ahorcado, en donde la prescriptora
social solicitara al grupo en general que mencionen por turnos las letras que completan las siguientes
palabras.

“La prescripcions_ci_ |, esuna _st ateg a que ¢c_ ne_t alaspersonas,f _m_ | asy
com_n_d_desconlos rec_ rs__sterritoriales que puedeng_n_r _r b__en_ st rintegral’

La frase completa es: La prescripcion social es una estrategia que conecta a las personas, familias y
comunidades con los recursos territoriales que pueden generar bienestar integral.

Al completar la frese, se leera en voz alta haciendo énfasis en el propdsito de incidir en los factores
sociales determinantes de la salud como el aislamiento no deseado, la exclusién y el estrés.

Se resolveran las dudas que puedan presentarse y se mencionara de forma clara el objetivo de la
actividad en la que estan participando: “Validar participativamente con la comunidad los activos
sociales identificados en el territorio, evaluando su pertinencia, accesibilidad, calidad y viabilidad para
su incorporacion en la estrategia de prescripcion social.”

Presentacién de los activos preliminarmente identificados y caracterizados: se ubicard un cartel con
los nombres, direccion, actividades ofertadas, poblacion abordada, horarios y costo (si lo hay), de los
activos a validar; la prescriptora social se realizara la lectura de cada uno y a continuacion, explicara
la dinAmica de trabajo que consistira en calificar cada uno de los activos de acuerdo con el
cumplimiento de la definicién de los siguientes criterios:
e 1.Aporte para el bienestar integral: equilibrio entre la salud fisica, mental y emocional de las
personas.
e 2.Accesibilidad (fisica, econdémica, cultural): evalla si existen barreras que impidan a la gente
disfrutar del activo.
e 3.Capacidad de acogida. se refiere a la calidez y preparacion del activo para recibir a nuevos
integrantes.
e 4.Sostenibilidad en el tiempo: busca saber si el activo es estable y si se mantendra
funcionando a largo plazo.




. CODIGO: ES-GC-F-104
. ACTA DE REUNION VERSION: 8
. . Z:ﬁ::el:';;l\deegi;;ajde Servicios de Salud B .
W orersE SUBRED INTEGRADA DEESEF\’EVICIOS DE SALUD NORTE PAGINA: 3DE 5
GESTION DE CALIDAD FECHA: 31/10/2024

e 5.Calidad del activo: evalla las condiciones materiales y el nivel de lo que se ofrece.

¢ 6.Confianza en el activo: mide el respaldo y la seguridad que la comunidad siente hacia el
activo

e 7.Disposicion para articularse con entidades del sector salud: este punto es clave para la
estrategia de Prescripcion Social, pues evalla el interés de trabajar en equipo.

La asignacion de la calificacion sera por colores, asi:

Verde= validado, es decir que el activo social cumple con los requisitos que la comunidad considera
aportan al bienestar integral.

Amarillo= condicionado, algun/algunos criterios deben ser revisados para dar cumplimiento con el
aporte al bienestar integral.

Rojo= no validado, la comunidad no considera que las acciones alli desarrolladas aporten al bienestar
integral.

Por lo tanto, cada uno recibird banderitas de estos colores y una hoja con unas preguntas
orientadoras para cada criterio, que fue definido con anterioridad.

Momento 2: Reconocimiento colectivo de los activos
Para dar inicio a la validacion, se formularan las siguientes preguntas:

¢ Estos lugares son conocidos por la comunidad?
¢,Qué actividades conocen o han escuchado que ofrecen a la comunidad?
La prescriptora registrara las observaciones correspondientes a cada activo en el cartel.

Momento 3: Evaluacién participativa de los activos

Se formaran grupos de acuerdo con el nUmero de participantes y a cada una se le asignara un
namero de activos (de acuerdo con el total para validar). Cada grupo respondera las preguntas
orientadoras para cada activo, que se encuentran en la hoja entregada junto a las banderitas de
colores verde, amarillo y rojo.

-Aporte para el bienestar integral: equilibrio entre la salud fisica, mental y emocional de las personas
e ¢ Considera usted que estas actividades son necesarias para la comunidad y por qué?
e ¢ El asistir a estas actividades o grupos, ayuda a que usted 0 sus vecinos se sientan mejor
fisica, mental o emocionalmente?

-Accesibilidad (fisica, econdmica, cultural): evalla si existen barreras que impidan a la gente disfrutar
del activo.
e ¢ Considera, qué es facil llegar al lugar?
e ¢ Conoce si, el lugar cuenta con rampas 0 ascensores para el acceso de personas con
discapacidad fisica?
e ¢ Es gratuito o tiene un costo que todos puedan pagar?
e ¢ Conoce si cualquier persona, sin importar su edad o de donde venga, puede participar sin
sentirse excluida?

-Capacidad de acogida. se refiere a la calidez y preparacion del activo para recibir a nuevos
integrantes.
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e Cuando llega alguien nuevo, ¢ Conoce cémo lo reciben?
e ¢ Conoce si en el espacio es amable y tiene el tiempo y la disposicién para atender bien a las
personas?

-Sostenibilidad en el tiempo: busca saber si el activo es estable y si se mantendra funcionando a largo
plazo.

o ¢ Estas actividades en este lugar, funcionan de manera regular y constante?

o ¢ Cree que seguira existiendo y ofreciendo sus servicios dentro de un afio 0 mas?

-Calidad del activo: evalla las condiciones materiales y el nivel de lo que se ofrece.
o ¢ Qué tan buenas considera usted, que son las actividades que en este lugar se ofertan?
o ¢ Ellugar en el que se llevan a cabo las actividades esta en buen estado?

-Confianza en el activo: mide el respaldo y la seguridad que la comunidad siente hacia el activo.
o ¢ Considera usted, que las personas que manejan estas actividades son las adecuadas?
o De acuerdo con su experiencia o las referencias del lugar, ¢ Lo recomendaria con total
tranquilidad a un familiar o amigo?

-Disposicion para articularse con entidades del sector salud: este punto es clave para la estrategia de
Prescripcion Social, pues evalla el interés de trabajar en equipo.
o ¢ Sabe si este grupo o lugar estd interesado en trabajar junto con la subred norte para ayudar
a mejorar la salud de la comunidad?

La prescriptora social estara atenta para resolver dudas, al finalizar el tiempo asignado se solicitara
realicen una sumatoria por cada color y realicen un comentario sobre las observaciones.

Momento 4: Priorizacién y validacién final

Se escogera un vocero de cada grupo, que socializara los resultados de la evaluacion de cada activo
por categorias para en consenso general se realice la priorizacion, la prescriptora recibira las hojas
guia en las que se realiz6 el ejercicio. Se socializan los activos que fueron validados y se realiza un
breve analisis de los factores que fueron calificados como condicionados y qué propuestas de mejora
menciona el grupo, riesgos generales y alertas. De existir un activo que no sea validado, se indagara
por las razones por las que la comunidad calificé asi.

COMPROMISOS DE ESTA REUNION RESPONSABLE FECHA

Preparar material para la actividad Martha L Bossio P 19/05/2026

\

DECISIONES / CONCLUSIONES
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4. Una vez finalizada la actividad, se evaluaran la metodologia y la participacion de la comunidad con
el propdésito de realizar los ajustes pertinentes que beneficien el desarrollo de estas jornadas.

5.Culmina reunién, siendo las 11:00 am.

FIRMAS DE LOS ASISTENTES -

NOMBRE FIRMA CORREO ELECTRONICO

Juliette Orjuela C ja2orjuela@saludcapital.gov.co

Martha L Bossio P Modha | Peesio T mbprescripcionsocial@gmailcom




