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MUNICIPIO DE
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NIT: 890.983.701-1

INFORME DE ACTIVIDADES # 05

PERIODO DEL 28 DE MAYO AL 27 DE JUNIO DE 2026 _—
CONTRATISTA NATALIA FRANCO PALACIO
NUMERO DE CONTRATO N°SS-PSP-066-2026 -
SECRETARIA YIO UNIDAD | SECRETARIA DE SALUD Y BIENESTAR SOCIAL
SUPERVISORA 7
NUMERO DE INFORME Baiptfs
ACTIVIDADES DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD REPOSE DE OBSERVACIONES
DEFINIDAS EN EL DESARROLLADA EVIDENCIAS
CONTRATO
1) Hacer e Se realiza acompainamiento a“ | Se anexa fotografia

acompanamiento
psicosocial a todos los

programas
desarrollados desde la
secretaria Local de

salud y bienestar.

la sesién programada de aso
comunal para el dia 6 de junio
en el salén comunal, el
acompafamiento al desarrollo
comunitario y social es
trascendental en el bienestar
psiquico y psicoldgico de las
personas.

Se asiste al comité
gerontoldgico en apoyo al
programa de adulto mayor, se
realizo en el centro dia el
jueves 10 de junio.
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2) Apoyar en la
Implementacion de la
politica publica de salud
mental, convivencia y
adicciones en el
municipio.

En el marco de la implementacién de
la Politica Publica y el Plan de Salud
Mental, se llevé a cabo una jornada
de capacitacion dirigida a los
profesionales del area psicosocial del
municipio, con el propésito de
fortalecer sus competencias y
herramientas de intervencion frente a
las diferentes situaciones que afectan
la salud mental de la poblacién. La
actividad se desarroll6 el 9 de junio de
2026 en la Oficina de Turismo y
estuvo centrada en el abordaje de la
postvencion- como. estrategia de
acompanamiento y atencion.

Se anexa fotografia

3) Apoyar en la
implementacion del plan
de accion de salud
mental.

Se realiza importante articulacion
con coordinacion académica vy

docente .de aula de apoyo para la |
creacion de un plan de accion de”

emergencia para desarrollar
actividades en conjunto que permitan
mitigar el impacto que se acrecienta
debido. al wuso. de sustancias
psicoactivas y las™ afectaciones en
salud mental en general.

Se anexa fotografia.
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4) Liderar la mesa de
salud mental municipal

Para esta vigencia no corresponde la
realizacion de este comité, sin
embargo, se realiza articulaciéon de
cronograma de manera virtual con la
asesora de gobernacién para
actualizacion de esta mesa.

No aplica

5)Brindar apoyo
psicosocial, a la
poblacion Alejandrina,
en los diferentes cursos
de vida, activando las
respectivas rutas de
atencion integral y el
seguimiento en caso de
vulneracion de
derechos.

Se realizan diferentes atenciones en
los grupos poblacionales durante el
periodo, en ningun caso se evidencia
la necesidad de activaciéon de ruta a
comisaria de-familia por medio de
correo electronico.

No aplica

6) Fortalecimiento de la
vigilancia
epidemiologica de los
eventos de interés en
salud mental (suicidio,
intento de suicidio,
intoxicaciones con
ideacion suicida,
violencia de genero)

Durante este periodo se particip6 en
el comité con el propésito de
fortalecer las acciones de vigilancia
en salud mental dentro del '
componente de salud publica. En
este espacio se socializé la
necesidad de articular esfuerzos
interinstitucionales para garantizar el
seguimiento oportuno de un caso
priorizado por vigilancia en conducta
suicida, promoviendo acciones

Se anexa fotografia
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conjuntas que permitan una atencién
integral y la mitigacion de riesgos
asociados.

7) Realizar actividades
de educacion en
habilidades para la vida
en los diferentes cursos
de vida.

Eldia 5 de junio de 2026, en el horario
de 2:00 pm. a 400 p.m.;- se
desarrolld “‘'una  jornada de
fortalecimiento de habilidades para la
vida dirigida al grupo de cuidadores
de personas con discapacidad
pertenecientes al grupo de apoyos
alimentarios. Durante el encuentro se
trabaj6 en el manejo de emociones y
la resolucién pacifica de conflictos: -+

Se anexa fotografia

8) Fortalecer las redes
de apoyo (cuidadores y
familiares) a través de la
orientacion, sobre el
manejo de la
enfermedad mental.

Se brinda acompariamiento continuo
a los cuidadores de personas con
trastornos mentales, orientado -al
fortalecimiento de sus capacidades
para ~el afrontamiento de 'las
diferentes situaciones asociadas al
cuidado y al desarrollo de estrategias
de apoyo emocional. Este proceso

Se-anexa fotografia
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tiene en cuenta las necesidades,
dinamicas familiares y contextos
particulares de cada caso, y se lleva
a cabo a través de consultas y
asesorias individuales realizadas en
el consultorio de la Alcaldia Municipal.

9) Capacitar a los
diferentes grupos
organizados del
municipio en la
identificacion de
factores de riesgo y
protectores de la salud
mental.

Se participé en el encuentro
comunitario liderado por Prodepaz,
realizado el 18 de junio en el Parque
Educativo, espacio en el que se
promovio la salud mental mediante
un conversatorio orientado al :
reconocimiento-y fortalecimiento de
factores protectores. Asimismo, se
resaltd la importancia del -
aprovechamiento adecuado del
tiempo libre como una estrategia
fundamental para el bienestar
emocional, la prevencién de
conductas deriesgoyel ~—
fortalecimiento de estilos de vida
saludables en la comunidad.

Se anexa fotografia

10) Coordinar la
celebracion de la
semana de la salud
mental.

Para la-coordinacion de esta semana
de la salud“mental, se adelantara en
las proximas vigencias con el fin de

No aplica
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generar estrategias efectivas para
esta conmemoracion.

11) Brindar apoyo y
trabajar articuladamente
con los diferente lideres
ylo coordinadores de los
programas sociales o
politicas publicas del
Municipio de Alejandria
(en la zona urbana y
rural).

Se brindo el apoyo y
acompanamiento a los diferentes
programas y proyectos orientados
desde la secretaria de salud como la
coordinacion de desarrollo
comunitario y  coordinacion de
juventud.

Se anexaron
fotografias en la
actividad 1,

12) Participar e
intervenir en todos los
procesos que

involucren a los ninos,
ninas, adolescentes y
adultos que requieran
de asistencia
psicologica.

Se han realizado acompanamientos,
asesoria y orientacion psicolégica a
diferentes personas de la comunidad
en general, esta se lleva a cabo en las
instalaciones de la oficina de Ila
alcaldia en diferentes fechas del mes.

De acuerdo a la Ley
1090 de 2006,
articulo 10, numeral
A, que hace
referencia a
guardar completa
reserva de la historia
clinica, los datos de
los -usuarios y la
informacion

suministrada no se
relaciona evidencia.
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13) Divulgacion de las
rutas de salud mental y
la prevencion de
violencia de género.

Se realizd6 acompanamiento en
programa radial de la secretaria de
educacion y deporte el dia 18 de
junio, en el cual se abordé la tematica
de prevencion de las violencia en los
menores de edad, ademas de
socializar la importancia del deporte
como factor protector de la salud en
general y fortalecimiento de las
familias.

Se anexa fotografia

14) Realizar programas
radiales jingles y afiches
para prevenir los
trastornos de salud
mental, prevencion del
consumo de sustancias
psicoactivas,
prevencion de violencia
de genero e intrafamiliar
(como minimo una vez al
mes.

Se realizé programa radial el dia 25
de junio en la emisora comunitaria
Nare Estéreo, donde se abordd la
tematica de prevenciéon del suicidio
socializando las etapas.del suicidio y
la ruta de atencion. integral “que
contribuyan al bienestar-emocional y
la salud mental. el

Se anexa fotografia

15) Articular la
coordinacion del
COMPOS municipal.

Para esta vigencia no corresponde.la
coordinacion de esta actividad por
temas de -, _cronograma
interinstitucional. o

No aplica.
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16) Apoyo en la
Coordinacion del comité
de discapacidad del
municipio.

Para esta vigencia se realiza la
citacion al comité de discapacidad por
medio del grupo del WhatsApp, con el
fin de agendar la sesiéon numero 2 del
mismo para el mes de Julio.

Se anexa pantallazo

17) Apoyar en |la
implementacion del plan
de Discapacidad.

Se realizo el registro en el RLCPD de
60 cuidadores de personas con
discapacidad de la Zona rural vy
urbana durante este periodo,
logrando avanzar en este
requerimiento del gobierno nacional.

18.) Realizar el registro
de personas con
discapacidad en el
aplicativo de SURVEY
123, y teniendo en
cuenta el grado de la
discapacidad y la
vulnerabilidad de |Ila
persona priorizar la
certificacion de las
personas.

Se realizaron las acciones
administrativas necesarias para dar
cumplimiento al inicio de registro de
personas con discapacidad en el
survey 123 durante el. mes de junio
se registraron 30 personas.

Se anexan
asistencia y
fotografia.
Se anexan
asistencias y
fotografia.

19) Acompanamiento a
la politica puablica de

Se participa en la asistencia técnica

de la gobernacién de Antioquia sobre' |

la socializacion “de  la estrategia
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infancia, adolescencia y
equidad de género.

Antioquia nos protege, que pretende
prevenir el abuso sexual desde otros
entornos, esta se llevd a cabo en la
ciudad de Medellin el 10 de junio a las
2 pm. :

20)Realizar acciones de
articulacion con |la
politica  publica de
juventud, en el marco de
la prevencion del
consumo de sustancias
psicoactivas (zona
urbana y rural).

Al momento se continua a la espera
de articulacién de cronogramas para
llevar a cabo acciones de la mano de
la coordinadora de juventud.

No aplica

21) Acompainamiento en
el proceso de
estudiantes con
necesidades educativas
inscritos al Aula de
Apoyo (zona urbana y
rural).

Para esta vigencia no-se realizaron
acompafamientos en el aula de
apoyo, debido al receso académico
de los estudiantes por motivo de
vacaciones.==_

No aplica

22) Presentar
cronogramas e informes
de gestidon y ejecucion
de actividades,

Se adjuntan todas las evidencias e
informes de gestion y ejecucion de
actividades, soportando con registro

Fotografias,

planillas.y soportes.
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soportando con registro
fotografico, planillas y
demas soportes
documentales.

fotografico, planillas® y demas
soportes documentales.

23)Disponer del tiempo
necesario para asistir a
las reuniones de
coordinacion de |las
diferentes actividades
que se relacionen con el
objeto contractual.

Se participa en acompanamiento a la | Se anexa fotografia.

fundacion FUNDALUVA en |Ia
inauguracion-de sede y socializacion
de iniciativa de personas en situacion
de discapacidad del municipio.

24)Las demas
actividades previamente
acordadas entre las
partes y acorde con la
naturaleza del contrato.

En el momento se continua. en | No aplica.
atencién para las demas actividades
que se requieran con naturaleza de
contrato. =
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REGISTRO FOTOGRAFICO Y/O PANTALLAZOS DE ACTIVIDADES REALIZADAS

DESDE EL 28 DE MAYO AL 27 DE JUNIO DE 2026 ,—

ACTIVIDAD # 1 ACTIVIDAD # 1
ACTIVIDAD #2
:::—r;mu
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e R > > >

Mar

09 de jUn 2026

Asesora:Claudia Restrepo
Molina

Cra. 19 # 19-46, Alejandria,

Antioquia

Timemarks
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ACTIVIDAD #9

ACTIVIDAD # 13
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ACTIVIDAD # 23 ACTIVIDAD # 3
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CONTRATISTA

R

SUPERVISOR

IAA(TALIA FRANCO PALACIO
C.C 1.039.464.934 de SABANETA

& Cwl“/CCU‘

LUCELY DE REj/V REPO CIFUENTES
~Secretaria de Sgguridad, Convivencia Y Justicia
encargada temporal de la secretaria de Salud y Bienestar
: Social

s o e ot e
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Cordial saludo.

La Administracion Municipal de Alejandria se permite convocar a los
integrantes del Comité Municipal de Discapacidad e Inclusion Social a
participar en la sequnda sesidn ordinaria del afio 2026, con el fin de
realizar seguimiento a las acciones desarrolladas en materia de
discapacidad e inclusion social, asi como abordar temas de interés para la
garantia de derechos de esta poblacion.

Fecha: 21 de julio de 2026
Hora: 2:30 p. m.
Lugar: Parque Educativo

Agradecemos su puntual asistencia y compromiso con este importante
espacio de articulacion interinstitucional, orientado al fortalecimiento de
las acciones en favor de las personas con discapacidad y sus familias en
el municipio.

Atentamente,

Secretaria de Salud y Bienestar Social 1849

%34a.m.
30/06/2026
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En cumplimiento de o previsto por la Ley 1581 de 2012 (Ley de proleccion de dalos personales) y sus decrelos reglamentarios, con el ingreso de la siguiente planilla o formulario autonzo expi te a la Alcaldia de Alejandria-

Antioquia NIT: 890983701-1, y a quien actue en su nombre, para tratar mis datos personales, con la finalidad de recibir informacién comunicacional e informativa, realizar invitaciones a eventos, interactuar por medios electréniccs o
digitales gestionar iniciativas de participacién ciudadana, caracterizar ciudadanos y grupos de interés Entiendo expresamente que, para los efectos seflalados, la Alcaldia de Alejandria podrd utilizar cualquier canal de comunicacién y
que podré conocer, actualizar y rectificar el uso de mi informacién y/o revocar esta autorizacién cuando expresamente le manifieste mi deseo en tal sentido. Manifiesto ademdas que fui informado acerca de la facultad para: solicitar
prueba de esta autorizacién, conocer el uso que se le ha dado a mis datos personales en la Alcaldia de Alejandria.
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Act 1]

En cumplimiento de lo previsto por la Ley 1581 de 2012 (Ley de proteccién de datos personales) y sus
Antioquia NIT: 890983701-1, y a quien actie en su nombre, para tratar mis datos personales, con la finalidad de recibir informacién comunicacional e informativa, realizar invitaciones a eventos, interactuar por medios electrénicos o
digitales, gestionar iniciativas de participacién ciudadana, caracterizar ciudadanos y grupos de interés Entiendo expresamente que, para los efectos seflalados, la Alcaldia de Alejandria podré utilizar cualquier canal de comunicacién
y que podré conocer, actualizar y rectificar el uso de mi informacién y/o revocar esta autori.

i6n cuando expr

prueba de esta autorizacién, conocer el uso que se le ha dado a mis datos personales en la Alcaldia de Alejandria.

$ Codigo:
3 FORMATO DE ASISTENCIA Version: 1.0
S— Fecha:
Entidad: = = MUNICIPIO DE ALEJANDRIA-ANTIOQUIA Fecha: | Ho™O |  Hora
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etos reglamentarios, con el ingreso de la siguiente planilla o formulario autoriz mente a la Alcaldla de Alejandrfa-

le manifieste mi deseo en tal sentido. Manifiesto ademds que fui informado acerca de la facultad para: solicitar

Scanned with

i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

Ack 13

\ Cédigo:
FORMATO DE ASISTENCIA Version: 1.0
-i-—: Fecha:

Entidad: = MUNICIPIO DE ALEJANDRIA-ANTIOQUIA Fecha: - [ Joato | © Hora
Lugar: = Of\cino  fovco\oay & Responsable: | Nokallew.. Lranco
Actividad - RLCPD —Cundade > (Observaciones:

Seiale con una X la condicién que cumpla

-Etnia |Condicién|  Sexo | Rango de Edad |Zona
| W e ool e Bicnicig ol |11 1R RIB Y L P Firma

R HEHEREEEE

H EH R R

< {[2]8 g
1| Viaina  Gacclo [2143664 — cotdador £ | | W > | <t | | Ahd, Ui .
2| ) pedp, Vowtay M. 20\¥ %30 Cov) e d Y ARFBrN (/"v,‘ejw M,
P Har;auﬂn'a< Zaptd Zyu3l1 6 (8 | 380 F29ige (Q‘\CLLQ\@( = J~UC HMorrie anra-— Z-
M lodo Ot & [lodesody 313 %PRW oY dauduX X X N Moae Ogoria 6
sllvamila Montova |210212 88 [Bl43524154 Culladb ra x x| Y| | Lgzone sMoadty e
o]\ Ylo Pobys Colly Balvpo [3ismaua [0l | Cydador [ 1| Wl Celli
7M2 Magdalency Vo [21421942.[31 9863999 cuvdado@ 4 %:ﬁ’lé”)"/ [
8 Sandva alwma Gualin [e3o}e2353; 9927100 Cuidadery X X x| (x| CeAmme
SWozclena Jdpezw 192 432,331| 214 040205 p L= Elena lap=s &
0odle Guovin |US HSI3> 1458 cvidadorq N | avdeo £larm s
1[fHoeotlin Solozae. |2s68012.| 220G 2k £, oo e - X ) x| | |Hoew £, Solezae-6
120l locio Mdiquet Goaria 1031030189 [313632 3450 | Curdadora A X X| X[ [Olog Masquer
13| Sanasa M. Ro showatte (22110024 |30040224] Cyidedosor x| | % 1 [Scha@ M,
14|AOTWO  Gua({W\,  o20008| — { | Ag@™vo &
15\ 01ana Caldesn Fanco 121428384 Brogs a9t Coidadova A A A | Diane Calderon

En cumplimiento de lo previsto por la Ley 1581 de 2012 (Ley de proteccién de datos personales) y sus decretos reglamentarios, con el ingreso de la siguiente planilla o fol
Antioquia NIT: 890983701-1, y a quien actie en su nombre, para tratar mis datos personales, con la finalidad de recibir informacién comunicacional e informativa, realizar invitaciones a eventos, interactuar por medios electrénicos o
digitales, gestionar iniciativas de participacién ciudadana, caracterizar ciudadanos y grupos de interés Entiendo expresamente que, para los efectos sefialados, la Alcaldla de Alejandria podré utilizar cualquier canal de comunicacién
y que podré conocer, actualizar y rectificar el uso de mi informacion y/o revocar esta autorizacién cuando expresamente le manifieste mi deseo en tal sentido. Manifiesto ademés que fui informado acerca de la facultad para: solicitar
prueba de esta autorizacion, conocer el uso que se le ha dado a mis datos personales en la Alcaldia de Alejandria.
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Antioquia NIT: 890983701-1, y a quien actue en su nombre, para tratar mis datos personales, con la finalidad de recibir informacién comunicacional e info
digitales, gestionar iniciativas de participacion ciudadana, caractenzar ciudadanos y grupos de interés Entiendo expresamente que, para los efectos sefialados, la Alcaldia de Alejandria podré utilizar cualquier canal de comunicacién y
que podré conocer, actualizar y rectificar el uso de mi informacién y/o revocar esta autor:

te le
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En cumplimiento de lo previsto por la Ley 1581 de 2012 (Ley de proteccién de datos personales) y sus decretos reglamentarios, con el ingreso de la siguiente planilla o formulario autorizo expresamente a la Alcaldia de Alejandria-
Antioquia NIT: 890983701-1, y a quien actue en su nombre, para tratar mis datos personales, con la finalidad de recibir informacién comunicacional e informativa, realizar invitaciones a eventos, interactuar por medios electrénicos o
digitales, gestionar iniciativas de participacion ciudadana, caractenzar ciudadanos y grupos de interés Entiendo expresamente que, para los efectos seflalados, la Alcaldia de Alejandria podré utilizar cualquier canal de comunicacién y
que podré conocer, actualizar y rectificar el uso de mi informacién y/o revocar esta autonizacion cuando expresamente le manifieste mi deseo en tal sentido. Manifiesto ademéas que fui informado acerca de la facultad para: solicitar
prueba de esta autorizacion, conocer el uso que se le ha dado a mis datos personales en la Alcaldia de Alejandria.
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En cu de lo previsto por la Ley 1581 de 2012 (Ley de proteccién de datos personales) y sus decretos reglamentanios, con el ingreso de la siguiente planilla o formulario autonzo expi a la Alcaldia de Alejandria-
Antioquia NIT: 890983701-1, y a quien actue en su nombre, para tratar mis datos personales, con la finalidad de recibir informacién comunicacional e informativa, realizar invitaciones a eventos, interactuar por medios elecﬂbmooso
digitales, gestionar iniciativas de participacion ciudadana, caractenzar ciudadanos y grupos de interés Entiendo expresamente que, para los efectos seflalados, la Alcaldia de Alejandria podra utilizar cualquier canal de y
que podré conocer, actualizar y rectificar el uso de mi informacioén y/o revocar esta autorizacién cuando expresamente le manifieste mi deseo en tal sentido. Manifiesto ademds que fui informado acerca de la facultad para: solicitar
prueba de esta autorizacién, conocer el uso que se le ha dado a mis datos personales en la Alcaldia de Alejandria.
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