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Tema: Articulación interinstitucional para la implementación del instrumento de reporte en el componente de ruralidad y 
organización de la presentación de rutas y lineamientos asociados. 
 

Dependencia (Dirección / Oficina) Proceso 

DIRECCION DE PROVISION DE SERVICIOS DE SALUD GESTIÓN SOCIAL Y TERRITORIAL EN SALUD PÚBLICA 

 

Objetivo  Fecha:  12 de mayo de 2026   

Realizar la preparación técnica y 
operativa de la asistencia técnica en el 
componente de ruralidad, mediante la 
articulación de los equipos técnicos de 
las rutas, la revisión del instrumento de 
reporte y la definición de la estructura, 
contenidos y responsables para su 
socialización, garantizando coherencia 
técnica, estandarización de procesos y 
alineación institucional. 
 

Tipo de 
reunión 

Asistencia Técnica: 
Asesoría (  )                                        Capacitación (  ) 
Orientación (  )                                  Acompañamiento (  ) 

Otro ( X ) __articulación________ 

Modalidad:      Presencial (  ) Virtual ( X ) Mixta ( )  

Lugar: TEAMS  

Hora Inicio: ____13:00  _______ Hora Fin: _____14:00____ 

Notas por: Diana Carolina Martinez Campos / Arnoldo Eliecer Sosa Rodríguez / Yohaira Olivia 
Pedraza Gutiérrez / Leidy Johanna Castañeda Campos 

Próxima Reunión: Según Priorización 

Quien cita: equipo política de ruralidad SDS 

 

 

Desarrollo de la reunión 

En el marco del fortalecimiento del componente de ruralidad y como parte del proceso de preparación de la asistencia técnica programada, 
se llevó a cabo reunión virtual con la participación de los equipos técnicos de las rutas de Promoción y Mantenimiento de la Salud, Materno 
Perinatal, Enfermedades Crónicas y Enfermedades Respiratorias. 

Durante el desarrollo de la sesión, se abordaron aspectos técnicos relacionados con la implementación del instrumento de reporte de 
ruralidad, confirmando que este se encuentra definido a nivel institucional y no será objeto de modificación. En este sentido, se ratifica su 
uso como herramienta oficial para la verificación de actividades en territorio, destacándose que no se identifican dificultades en su aplicación 
por parte de los equipos, lo que permite avanzar en su estandarización y uso homogéneo en los procesos de seguimiento y reporte. Se 
realizó contextualización por parte de Yohaira Pedraza frente al alcance del trabajo adelantado en el componente de ruralidad, señalando 
la necesidad de articular las acciones desarrolladas por cada una de las rutas con los criterios establecidos en el instrumento, de manera 
que se garantice la trazabilidad de la información, la coherencia en el reporte y la pertinencia de las intervenciones en contextos rurales. 

Posteriormente, se discutió la estructura metodológica de la asistencia técnica, definiéndose que esta deberá contemplar un componente 
inicial de contextualización general, en el cual se aborden los elementos conceptuales del enfoque de ruralidad, su articulación con la política 
pública vigente y los lineamientos institucionales aplicables. Este espacio permitirá establecer un marco común de entendimiento entre los 
participantes.Se acordó que, posterior a la contextualización general, se desarrollarán las intervenciones específicas por cada una de las 
rutas, en las cuales los equipos técnicos deberán presentar sus procesos operativos, evidenciando la relación directa entre las actividades 
implementadas y los criterios evaluados en el instrumento de verificación, con especial énfasis en la consistencia del registro de la 
información y la aplicabilidad en territorio rural. 

En relación con la contextualización inicial, se propuso que esta sea liderada por Mirna, en su calidad de referente del componente de 
ruralidad, con el fin de garantizar alineación técnica, coherencia en el mensaje institucional y articulación con los avances existentes en la 
materia. Posteriormente, cada ruta realizará su intervención de manera organizada, estableciendo los enlaces operativos con las acciones 
a verificar. Adicionalmente, se abordaron aspectos logísticos para la realización de la asistencia técnica, definiéndose como fecha tentativa 
el día 26 de mayo de 2026 a las 08:00 a. m., pendiente de confirmación mediante convocatoria formal. Se acordó que la invitación será 
ajustada y reenviada a los diferentes referentes técnicos, con el fin de garantizar la participación de los actores clave. 

Finalmente, se resaltó la importancia de que la asistencia técnica tenga un enfoque práctico y aplicado, orientado a fortalecer las 
capacidades de los equipos en la implementación del instrumento, la estandarización de los procesos de reporte y la mejora en la calidad 
de la información generada en el componente de ruralidad. 

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS * 
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Conclusiones 

• Se ratifica el instrumento de ruralidad como herramienta técnica institucional para la verificación y seguimiento, sin modificaciones 
estructurales. 

• Se consolida la articulación de los equipos técnicos de las rutas de Promoción y Mantenimiento, Materno Perinatal, Enfermedades 
Crónicas y Enfermedades Respiratorias en la preparación de la asistencia técnica. 

• Se define una estructura metodológica clara para la asistencia técnica, basada en un componente general y desarrollo específico 
por rutas. 

• Se establece la importancia de garantizar la trazabilidad, consistencia y calidad del reporte de información en el componente de 
ruralidad. 

• Se avanza en la organización logística y convocatoria del espacio técnico. 
Cierre 

Se da por finalizada la reunión, agradeciendo la participación de los asistentes y reiterando el compromiso de los equipos técnicos en la 
preparación articulada de la asistencia técnica, orientada al fortalecimiento del componente de ruralidad y a la mejora en los procesos de 
seguimiento y reporte institucional. 

 

 
COMPROMISOS* 

 

ACCIÓN RESPONSABLE FECHA 

Contactar a Mirna para confirmar su participación en la 
contextualización del componente de ruralidad 

Leidy Castañeda 
Previo al 26 de mayo de 
2026 

Definir y consolidar la estructura metodológica de la 
presentación (componente general y desarrollo por rutas) 

Equipo técnico SDS Ruralidad 22 de mayo 2026 
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Garantizar la alineación de las actividades de cada ruta con el 
instrumento de verificación 

Equipos de rutas (Promoción y 

Mantenimiento, Materno Perinatal, Crónicas 

y Respiratorias) 

22 de mayo 2026 

Ajustar y enviar la invitación formal a los participantes Leidy Castañeda 12 de mayo 2026 

Reenviar la invitación a los equipos y referentes 
correspondientes 

Yohaira Pedraza y Diana Martinez 16 de mayo 2026 

 
 

REVISIÓN Y APROBACIÓN DEL ACTA 
 

 

No NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO DIRECCIÓN/ 
OFICINA/ 
ENTIDAD 

 

FIRMA 

1 

Diana Carolina Martinez  Dcmartinez@saludcapital.gov.co 3128937320 SDS – DPSS  

2 

Arnoldo Eliecer Sosa 
Rodríguez 

AESosa@saludcapital.gov.co  3112220243 SDS – DPSS 

 

3 

Yohaira Olivia Pedraza 
Gutiérrez 

YOPedraza@saludcapital.gov.co 3007314021 SDS – DPSS 

 

4 
Leidy Johanna Castañeda 
Campos 

LJCastaneda@saludcapital.gov.co 3105736265 SDS – DPSS 

 

5 
    

 

6      

7 
   

 
 

8     
 

9 
    

 

10 
    

 

ASISTENTES 
Anexo listado de asistencia SDS-PYC-FT-002.   
 
Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de asistencia a reuniones SDS-PYC-
FT-002, según lineamiento SDS-PYC-LN-011 
 

 Evaluación y cierre de la reunión 

 

¿Se logró el objetivo? Observaciones (si aplica) 

 
Si   ( X )                                            No  (  )  
 

 
Se realiza lectura de los compromisos en donde se realiza acuerdo 
con los representantes de la IPS y el equipo de SDS, se hace envío 
por correo para lectura haciendo la salvedad que los compromisos no 
tienen cambio dado que se acordaron en la visita con todo el equipo.  

* Se podrán incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento 
 
 

mailto:Ap1villamizar@saludcapital.gov.co
mailto:AESosa@saludcapital.gov.co

