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Tema: Reunién de procedimiento APS

Dependencia (Direccién / Oficina) Proceso

Direccion de Participacion Social, Gestion Territorial y
Transectorialidad

Gestion social y territorial en salud publica

Objetivo Fecha: 27/05/2026
Asistencia Técnica:
Fortalecer la implementacion del | Tipo de | Asesoria () Capacitacion ( )
Modelo MAS Bienestar mediante | reunién | -Orientacion ( ) Acompafiamiento (X)

la socializacién de lineamientos Otro( )

técnicos sobre MPOX, el - . - -
seguimiento a las Jornadas MAS Modalidad: | Presencial ( X) Virtual () Mixta ()

Bienestar, la revision de avances | | yqgar: Casa LGBTI Sebastian Romero- Calle 44 #14 - 60
de los Planes Locales de
Bienestar (PLB), el reporte de
productos Segplan y la
articulacion de acciones
territoriales, sectoriales e
intersectoriales para la gestion . . ]
de la salud y el bienestar en las | Proxima Reunion: Pendiente

localidades.

Hora Inicio: 9:00 AM Hora Fin: 1:30 PM

Notas por: Marynes Romero Ballen

Quien cita: Marcia Cristina Chavarriaga Rios

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Agenda:
1. MPOX a cargo de Mérida Chavez
2. Jornada Ciudad Bolivar a cargo de Juan Mantilla, en este apartado, también hablaron e intervinieron otras
localidades compartiendo sus resultados de las jornadas realizadas en en abril y mayo.
Avance Catalogo PLB a cargo de Mérida Chavez
Reporte SEGPLAN a cargo de Mérida Chavez
5. Varios a cargo de Lider Zonal - Equipo APS

Desarrollo de la reunion

La reunién inici6 con un espacio de presentacion y reconocimiento entre los integrantes del equipo APS de las diferentes
localidades de la ciudad. Durante este momento, los lideres y profesionales compartieron sus nombres, roles y localidades
de procedencia, permitiendo fortalecer el relacionamiento y la articulacion entre los participantes. Asimismo, se dio la
bienvenida a los nuevos integrantes que se han vinculado recientemente a los equipos territoriales, generando un espacio
de integracion que favorece el trabajo colaborativo y el intercambio de experiencias en el marco de la implementacién del
Modelo MAS Bienestar. Posteriormente, se desarrollé la agenda programada, orientada a la socializacién de lineamientos
técnicos sobre MPOX, el seguimiento a las Jornadas MAS Bienestar, la revisién de avances de los Planes Locales de
Bienestar, el reporte de productos Segplan y otros temas estratégicos para la gestion territorial de la Atencién Primaria Social.

1. MPOX a cargo de Mérida Chavez

Durante este espacio se desarroll6 la socializacion relacionada con la enfermedad MPOX o viruela del mono, a partir de la
presentacion elaborada por Edna Carolina Avila Villabona, del Grupo de Transmisibles de la Subdireccién de Vigilancia en
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Salud Publica. Se explicé que la respuesta frente a la MPOX requiere un trabajo articulado entre el sector salud, la comunidad
y las autoridades territoriales, enfatizando la necesidad de fortalecer acciones conjuntas desde los territorios y las instancias
locales de participacion.

En la presentacion se abordd qué es la MPOX, sus mecanismos de transmision y las principales medidas de prevencion. Se
aclaré que la enfermedad se transmite principalmente por contacto cercano con personas infectadas, animales infectados o
materiales contaminados, asi como por contacto directo con lesiones, besos, contacto intimo, relaciones sexuales, compartir
ropa o sabanas contaminadas y contacto cercano prolongado. Asimismo, se destacé como mensaje clave que la enfermedad
no se transmite por mirar, hablar o convivir ocasionalmente con una persona.

Igualmente, se socializaron los sintomas principales asociados a la enfermedad, entre ellos fiebre, dolor de cabeza,
inflamacioén de ganglios, cansancio y aparicién de lesiones o ampollas en la piel. Se indic6 que las lesiones pueden aparecer
en pocas o multiples partes del cuerpo, por lo cual es importante acudir tempranamente a los servicios de salud ante cualquier
sospecha. Posteriormente, se presentaron las recomendaciones de prevencion, entre las que se encuentran el lavado
frecuente de manos, evitar el contacto con lesiones, no compartir objetos personales, mantener la limpieza de superficies,
consultar oportunamente ante sintomas y seguir las recomendaciones médicas y de aislamiento.

Dentro de la socializacion también se enfatizé en las acciones que deben realizar las personas en caso de presentar sintomas,
tales como evitar el contacto cercano con otras personas, cubrir las lesiones, no compartir objetos personales y consultar
inmediatamente a los servicios de salud. Se resalté ademas la importancia de la informacion segura, la consulta temprana,
el autocuidado, el respeto y la no discriminacion como elementos fundamentales para el manejo de la enfermedad.

Posteriormente, se abordd el componente pedagdgico relacionado con mitos y realidades frente a la MPOX. Se aclaré que
cualquier persona puede adquirir la enfermedad, que no se transmite por saludar de lejos y que la mayoria de las personas
se recuperan satisfactoriamente. Asimismo, se hizo énfasis en evitar procesos de estigmatizacion y discriminacion,
recordando que la MPOX puede afectar a cualquier persona y que la informacién adecuada y el apoyo comunitario son
esenciales para prevenir la enfermedad.

Dentro de las acciones planteadas para los equipos APS y los territorios, se definieron estrategias de articulaciéon con
alcaldias locales, lideres APS, gestores territoriales y organizaciones comunitarias. Se propuso coordinar campafas
territoriales de comunicacion para fortalecer la difusion de mensajes orientados a reducir el estigma, promover la consulta
temprana y fomentar medidas de prevencion frente al contacto cercano. Esta actividad se proyecté para iniciar en el mes de
mayo.

También se socializo la propuesta de desarrollar procesos de cogestion desde el equipo APSocial mediante una capacitacion
de 20 horas dirigida a delegados de alcaldias locales, sectores distritales y lideres comunitarios, quienes serian certificados
como Gestores y Vigias de Bienestar. Este proceso formativo tendria como propdsito fortalecer capacidades territoriales para
identificar signos de alerta, reconocer rutas de actuacion, reducir la desinformacién y activar mecanismos de respuesta
comunitaria e intersectorial frente a la MPOX. Se indic6 que esta actividad se proyecta para las Mesas Locales de Bienestar
del mes de junio.

Adicionalmente, se plante6 la necesidad de posicionar el tema en diferentes escenarios territoriales e intersectoriales como
UAT, JAL, CLOPS y demas espacios comunitarios, promoviendo acciones integradas de promocion, prevencion, vigilancia y
gestién del riesgo. Se destacé la importancia de fortalecer la vigilancia comunitaria y el reporte de posibles casos a los equipos
de salud publica de la subred mediante canales de comunicacién previamente coordinados.

Finalmente, se expuso que desde las Mesas Locales de Bienestar se deberan coordinar acciones articuladas con sectores
como Educacion, Integraciéon Social, Cultura, Recreacién, Mujer, Diversidad y Participacion, con el fin de dar respuesta
intersectorial a posibles emergencias relacionadas con MPOX. También se propuso intervenir en entornos priorizados como
bares, universidades, alojamientos temporales, zonas de alta movilidad y eventos comunitarios, bajo un enfoque diferencial,
de derechos y libre de estigma y discriminacion.

2. Jornada Ciudad Bolivar a cargo de Juan Mantilla

Relatoria Jornada MAS Bienestar y Vinculos de Vida — Ciudad Bolivar
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Durante la jornada de socializacion de resultados de la estrategia Jornada MAS Bienestar y Vinculos de Vida desarrollada
en la localidad de Ciudad Bolivar, se presentd un balance integral del proceso de planeacion, articulacion intersectorial,
despliegue operativo y resultados alcanzados en territorio, destacando el trabajo coordinado entre diferentes instancias
distritales, locales y comunitarias para fortalecer las acciones de salud publica, especialmente en torno a la reduccion de la
mortalidad materna y la captacion activa de gestantes.

En el desarrollo de la presentacién se expuso inicialmente el componente de articulacién a nivel distrital, en el cual participaron
diversos escenarios estratégicos de coordinacion y toma de decisiones. Entre estos espacios se mencionaron el desayuno
del Secretario Distrital de Salud con alcaldes locales, la Mesa Ampliada de Reducciéon de Mortalidad Materna, el Comité
Interdependencias Materno Perinatal de la Secretaria Distrital de Salud, la Mesa Distrital de Bienestar y la Mesa Nacional de
PAREM del Ministerio de Salud y Proteccién Social. Estos escenarios permitieron consolidar lineamientos técnicos y
operativos orientados al fortalecimiento de las acciones territoriales en salud, especialmente aquellas relacionadas con el
cuidado materno perinatal y la gestion integral del riesgo.

Posteriormente, se abordo el trabajo realizado a nivel zonal, resaltando la realizacion de la Mesa Zonal de Bienestar llevada
a cabo el 21 de abril de 2026 y la Mesa Zonal GSP-PIC de la Zona Sur desarrollada el 28 de abril de 2026, espacios en los
que se fortalecié la coordinacion entre equipos territoriales, referentes técnicos y entidades participantes. En este nivel
también se destacaron diversas acciones estratégicas que sirvieron como soporte metodoldgico y operativo para la jornada,
tales como la mesa de trabajo conjunta entre la Alcaldia Local, la Secretaria de la Mujer, la Subred Sur y la Secretaria Distrital
de Salud; la activacion de salas de crisis y salas situacionales; la implementacion de instrumentos de captacion mediante
cadigos QR; el fortalecimiento de estrategias de comunicacion; el desarrollo de jornadas territoriales; y el impulso de procesos
de intersectorialidad y participacion comunitaria.

Durante la exposicidn se enfatizd que la planeacion de la Jornada MAS Bienestar y Vinculos de Vida respondié a un proceso
organizado y sostenido en el tiempo, el cual inicié varios meses antes de su ejecucion. Se explicé que desde el mes de
febrero se comenzo la socializacion de la jornada en diferentes espacios locales, entre ellos el Consejo Local de Gobierno,
la Mesa Local de Bienestar y las UAT, generando procesos de sensibilizacién y construccion colectiva alrededor de las
problematicas prioritarias de la localidad. En estos escenarios se evidencié una preocupacion creciente frente al aumento de
las muertes maternas en Ciudad Bolivar, situacion que llevé a las instituciones y actores territoriales a formular preguntas
orientadas a la accién concreta sobre las respuestas necesarias para enfrentar esta problematica.

En este contexto, se destacd que, durante una mesa de salud materna realizada en la localidad, la Subred Sur present6
mapas de calor que permitieron identificar territorialmente la concentracion de casos maternos, convirtiéndose este analisis
en un insumo fundamental para la toma de decisiones. A partir de dicha informacién surgié la iniciativa de desarrollar una
avanzada territorial enfocada en la captacion activa de gestantes y en la identificacion temprana de riesgos asociados a la
salud materna. La presentacion resaltd que este ejercicio permitié pasar del analisis técnico a una intervencion concreta en
territorio, articulando capacidades institucionales y comunitarias.




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

ALCALDIA MAYOR 5
B HOROTA DS ACTA DE REUNION
SECRETARIA DE SALUD Cadigo: SDS-DFO-FT-001 Version: 1

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

En relacion con la planeacion operativa territorial, se expuso el proceso de organizacion logistica y metodolégica que permitio
estructurar la jornada. Dentro de este componente se incluyd la priorizacién territorial, la construccion de planimetrias, la
definicion de ubicaciones estratégicas y la organizaciéon de los equipos EMBH, los cuales fueron fundamentales para
garantizar cobertura y capacidad de respuesta durante el desarrollo de las actividades. Asimismo, se presento la estructura
operativa implementada, destacando la creacién del Centro de Coordinaciéon Operativa (CCO), concebido como un espacio
central de articulacion, monitoreo y toma de decisiones en tiempo real.

La exposicién también detalld la estructura del talento humano operativo dispuesto para la jornada, evidenciando un
despliegue organizado de equipos interdisciplinarios encargados de los procesos de abordaje territorial, orientacion
comunitaria, captacion de usuarios y seguimiento operativo. Se resalté que el Centro de Coordinacion Operativa cumplié un
papel clave en el flujo de informacién, seguimiento de incidencias y articulacién entre las diferentes entidades participantes,
permitiendo mantener una coordinacién permanente durante toda la jornada.

Otro de los aspectos relevantes presentados fue el uso de herramientas de gestion y tecnologias de informacién para
fortalecer el desarrollo operativo. En este sentido, se mostré la generacion y utilizacion de mapas territoriales como
instrumento para la focalizaciéon de acciones y el seguimiento en tiempo real. Igualmente, se destacé la implementacion de
herramientas digitales como la generacion de cédigos QR para procesos de captacion y registro, facilitando la sistematizacion
de la informacion y optimizando los tiempos de respuesta. Complementariamente, se hizo referencia al uso de documentos
fisicos y fichas técnicas con guiones de abordaje familiar, los cuales sirvieron de apoyo metodoldgico para orientar el trabajo
de los equipos en territorio y garantizar una atencion organizada y homogénea.

Durante la presentacion del balance de la jornada se evidencié el fortalecimiento de la intersectorialidad como eje transversal
del proceso. Se resaltd la articulaciéon entre entidades distritales, actores comunitarios y equipos territoriales, permitiendo
integrar capacidades institucionales alrededor de objetivos comunes relacionados con la promocion de la salud, la prevencién
de riesgos y el fortalecimiento del bienestar comunitario. Asimismo, se destaco el ejercicio denominado “minuto a minuto”, el
cual permitié realizar seguimiento permanente al desarrollo de las actividades, monitorear avances y responder
oportunamente a situaciones emergentes durante la ejecucion de la jornada.

En el apartado de resultados se presentaron evidencias graficas y balances generales del impacto alcanzado durante la
implementacion de la estrategia. Aunque la presentacion priorizé el componente visual y operativo de los resultados, se
evidenci6 el fortalecimiento de la capacidad institucional para desarrollar acciones integrales en territorio, asi como el
posicionamiento de la Jornada MAS Bienestar y Vinculos de Vida como una estrategia de articulacion intersectorial enfocada
en el cuidado comunitario y la gestion territorial de la salud.

Finalmente, se socializaron las piezas comunicativas desarrolladas para la jornada, resaltando la importancia de las
estrategias de comunicacion en los procesos de convocatoria, sensibilizacidon y apropiacién comunitaria. Se enfatizé que la
comunicacion territorial permitié fortalecer la participacion ciudadana y ampliar el alcance de las acciones institucionales,
contribuyendo a consolidar mensajes de cuidado, bienestar y corresponsabilidad en salud. La jornada cerré reiterando el
mensaje central de la estrategia: “La salud se fortalece cuando el territorio se convierte en escenario de cuidado, escucha y
accion”, frase que sintetizo el enfoque territorial, comunitario e intersectorial que orient6 todo el proceso desarrollado en la
localidad de Ciudad Bolivar.

Relatoria de experiencias territoriales de las Jornadas MAS Bienestar

Durante el espacio de intercambio de experiencias de las Jornadas MAS Bienestar, las localidades participantes socializaron
los procesos de planeacion, desarrollo y evaluacién de sus jornadas, destacando logros, aprendizajes, dificultades operativas
y resultados obtenidos. De manera transversal, se evidencié que los factores de éxito estuvieron relacionados con la
articulacion intersectorial, el liderazgo local, el apoyo de las alcaldias, las Subredes Integradas de Servicios de Salud y las
estrategias de convocatoria comunitaria, mientras que las principales dificultades estuvieron asociadas a la difusién de las
actividades, la logistica, la disponibilidad de carpas y mobiliario, la coincidencia con otros eventos territoriales y la necesidad
de fortalecer el apoyo operativo durante el desarrollo de las jornadas.

La experiencia presentada inicialmente correspondié a una jornada desarrollada en articulacién integral entre los diferentes
componentes del equipo local, donde se destacé la participacion activa de todas las areas de la gestion territorial, salud
publica, prestacion de servicios y politicas publicas. Se implementd un sistema de triadas conformadas por personal de
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Equipos Mas Bienestar y Salud Publica para la identificaciéon y acompafiamiento de casos prioritarios, especialmente
gestantes. Asimismo, se contd con monitoreo en tiempo real mediante un Puesto de Mando Unificado (PMU), mecanismos
de traslado de usuarias que requerian atencién inmediata y un importante respaldo de la alcaldia local mediante refrigerios,
sonido y apoyo logistico. Los participantes resaltaron como principal fortaleza la capacidad de respuesta institucional y la
eliminacion de barreras de acceso para la atencion de la poblacion.

En la localidad de Fontibén, la Jornada MAS Bienestar se desarrollé en el barrio Casandra, territorio identificado previamente
mediante recorridos comunitarios y andlisis de condiciones de salud. La jornada se articul6 con la Jornada Nacional de
Vacunacién y concentré la oferta intersectorial en un sector caracterizado por problematicas ambientales, presencia de
poblaciéon migrante y enfermedades crénicas. Se realizaron recorridos previos, reuniones de planeacion, ejercicios de
planimetria y coordinacion logistica con multiples entidades. Como resultado, se registraron 944 atenciones, convirtiéndose
ademas en una de las localidades con mejores resultados en vacunacion. Entre las entidades participantes estuvieron
Compensar, Capital Salud, Casa de Justicia, Secretaria de la Mujer, Integracién Social, Movilidad y la Fundacién ARA, entre
otras. Como aspectos positivos se destaco la pertinencia del punto seleccionado, el alto volumen de atencién y el respaldo
comunitario. Entre las dificultades se mencionaron la coincidencia con actividades de rendicion de cuentas de la alcaldia,
elecciones de juntas de accién comunal, escasez de carpas, incertidumbre sobre los refrigerios y limitaciones en el apoyo
operativo durante el montaje y desarrollo de la jornada.

La localidad de Bosa presentd una jornada desarrollada el 21 de marzo, producto de un proceso de cogestién y articulacion
con la Subred Suroccidente, la Alcaldia Local, Integraciéon Social, Desarrollo Econémico y otros actores institucionales.
Participaron servicios relacionados con salud mental, salud sexual y discapacidad, alcanzando aproximadamente 440
asistentes. Se realizaron reuniones preparatorias y acciones de divulgacion previas; sin embargo, los resultados de
asistencia estuvieron por debajo de lo esperado. Durante la evaluacion se identific6 como principal dificultad la comunicacién
y difusiéon de la actividad, asi como la coincidencia con otros eventos locales y el contexto preelectoral que limité la
participacion comunitaria. No obstante, se resalté el valor de la articulacion institucional y la necesidad de fortalecer el
posicionamiento territorial del Modelo Mas Bienestar.

En Usme, la jornada se desarrollé en una zona rural, respondiendo a compromisos derivados del Comité Local de Ruralidad.
La experiencia permitié fortalecer la presencia institucional en territorios tradicionalmente menos cubiertos por la oferta
distrital. Se conté con un importante apoyo de Integracién Social, Transformaciones Rurales Integrales y la Subred Sur.
Aunque la asistencia fue inicialmente baja debido a las dinamicas propias de la ruralidad y la dispersion poblacional, se logro
una participacion satisfactoria mediante estrategias de convocatoria directa y perifoneo. La jornada registré alrededor de 300
atenciones y tuvo como valor agregado la estrategia “Cuidarte” a través del arte y la participacion de la Policia Comunitaria
con actividades dirigidas a nifios y nifias. Como principal reto se identificéd la movilizaciéon comunitaria y la necesidad de
continuar fortaleciendo las jornadas rurales programadas para el resto del afo.

La localidad de Tunjuelito orientd su jornada hacia la poblacién infantil, adolescente y familiar, en articulaciéon con un
convenio enfocado en nifios, nifias y adolescentes. Participaron entre siete y ocho entidades distritales, desarrollando
actividades ludicas, educativas y de promocion de derechos. La jornada alcanzo cerca de 2.000 atenciones, convirtiéndose
ademas en una de las localidades con mejores resultados de vacunacién. Se desarrollaron circuitos intersectoriales en los
que participaron entidades como Habitat y la Secretaria de la Mujer, esta ultima con 57 captaciones de mujeres. Como
dificultades se reportaron cambios de Ultimo momento en el lugar de realizacién debido a obras en parques de la localidad,
lo que obligd a realizar ajustes logisticos y coordinaciones con la interventoria. Entre las fortalezas se destaco la estrategia
comunicativa, la articulacion institucional y la alta participacion ciudadana.

En Suba, la jornada se denominé “Familias cuidando mentes” y se desarrollé en el marco del Dia de la Familia, con énfasis
en salud mental, salud sexual y reproductiva y salud materno infantil. El proceso incluyé varias reuniones preparatorias,
definicion de estrategias de comunicacion y articulacion con aproximadamente 20 entidades entre instituciones distritales,
fundaciones y organizaciones sociales. Se registraron 606 atenciones, de las cuales 171 correspondieron al sector salud
y 435 a otros sectores. Participaron entidades como Desarrollo Econémico, Comisarias de Familia, Integracion Social,
Casas de Igualdad de Oportunidades y el SENA. Como fortalezas se destacé la participacion comunitaria, el trabajo con
juntas de acciéon comunal y la diversidad de la oferta institucional. Como aspecto por mejorar se sefialé la concentracion
excesiva de actividades en un mismo territorio y la necesidad de rotar los espacios para ampliar la cobertura.

La localidad de Santa Fe desarroll6 su jornada en el Parque Santander, espacio seleccionado estratégicamente como parte
de un proceso de recuperacion territorial tras el desmantelamiento de estructuras asociadas al microtrafico. La jornada tuvo
como eje la prevencién del consumo de sustancias psicoactivas y contd con una fuerte presencia de la Alcaldia Local, la
Filarmoénica, BibloRed, Cultura, Integracién Social, Educacién, Movilidad, el SENA, Alcohdlicos Anénimos y representantes
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de medicina ancestral indigena. Se instalaron 14 carpas y se alcanzaron aproximadamente 650 atenciones. Los
participantes destacaron la importancia del arte y la cultura como factores protectores y la articulacién lograda entre
instituciones y comunidad.

En Sumapaz, la jornada se realiz6 en articulaciéon con la celebracion del Dia de la Familia y enfrenté como principal desafio
las dificultades de movilidad propias de la ruralidad. Inicialmente se planed junto a un mercado campesino, pero los cambios
de fecha y ubicacion obligaron a replantear la estrategia. Finalmente, se desarroll6 en la vereda Raizal de la Cuenca del Rio
Blanco, donde se organizaron grupos rotativos para acceder a la oferta institucional. Se realizaron aproximadamente 307
acciones integrales, incluyendo atencién médica, afiliacion a salud, emprendimiento y actividades comunitarias. Entre los
aspectos positivos se resalto el apoyo de la Alcaldia Local, la oferta de almuerzos y refrigerios y la movilizacién de personas
mayores. Como dificultad principal se reiteré la complejidad del transporte y la dispersion territorial de la poblacion.

La localidad de Usaquén desarroll6 su jornada el 22 de mayo en articulacion con Integracién Social y la celebracion del Dia
de la Familia. Participaron entidades como Habitat, Alcaldia Local, SENA, Liga Colombiana Contra el Cancer, Fundacién
Santa Fe, Policia Comunitaria, Instituto Distrital de Proteccion Animal y Casa de Igualdad de Oportunidades, entre otras. Se
distribuyeron 244 refrigerios y se registraron aproximadamente 600 atenciones. La jornada incluyé una asamblea
comunitaria y actividades con personas mayores. Como aspecto positivo se destacé el trabajo previo con lideres comunitarios
y juntas de accion comunal; sin embargo, se identificd que la realizacién de la asamblea durante la feria puede afectar la
continuidad de los participantes en la oferta institucional. También se resalté la buena acogida de actividades de apoyo
terapéutico con caninos.

Finalmente, Chapinero presentd una experiencia orientada especificamente a la salud mental de personas mayores
residentes en la zona norte de la localidad, especialmente en sectores de estratos altos donde histéricamente la oferta
institucional habia tenido menor presencia. La jornada incluyé vacunaciéon humana y animal, pruebas rapidas, orientaciéon en
salud mental, medicina ancestral, yoga, actividades artisticas y musicoterapia. Se alcanzaron 427 atenciones y se desarrolld
una metodologia innovadora de asamblea mediante un “tendedero de los deseos”, que permitid recoger opiniones y
expectativas de los participantes de manera permanente durante la jornada. Como fortalezas se destacaron la creatividad
metodoldgica, la articulacién con organizaciones culturales y el interés de la comunidad. Como dificultades se sefialaron los
tramites exigidos para el uso del espacio publico, la necesidad de permisos adicionales, la carga logistica sobre el equipo
organizador y los costos asumidos directamente por algunos funcionarios para garantizar la realizaciéon de la actividad.

Como conclusion general, las experiencias compartidas evidenciaron que las Jornadas MAS Bienestar se han consolidado
como escenarios de articulacién intersectorial, acercamiento institucional y respuesta a problematicas territoriales especificas.
Asimismo, se identifico la necesidad de fortalecer los procesos de comunicacion, garantizar apoyos logisticos oportunos,
mejorar la coordinaciéon para el uso de espacios publicos y consolidar mecanismos que faciliten la participacién comunitaria
y el trabajo conjunto entre las entidades involucradas. Principio del formulario Final del formulario

3. Avance Catalogo PLB a cargo de Mérida Chavez

En este espacio se presenté el avance relacionado con el Catalogo PLB y los diferentes productos asociados al seguimiento
de los Planes Locales de Bienestar. Se realizd una revision de los espacios intersectoriales en los cuales participa el equipo
APS, resaltando escenarios como CLG, JAL, UAT y CLOPS, donde se promueve el trabajo intersectorial para el abordaje de
problematicas priorizadas en los territorios y la articulacion con los planes locales de gobierno.

También se recordd la importancia de las Mesas Locales de Bienestar como espacios sectoriales de articulacion liderados
por los equipos APS locales, donde confluyen actores sectoriales, intersectoriales y comunitarios para la operativizacion del
Modelo MAS Bienestar.

Dentro del avance presentado se socializaron los productos Segplan correspondientes al mes de mayo, destacando el
producto 2.2.1 relacionado con la vinculacion activa en escenarios locales comunitarios, sectoriales e intersectoriales que
permitan impulsar la Atencién Primaria Social y la participacion social transformadora. Asimismo, se reviso el producto 2.2.4
relacionado con el desarrollo de las Mesas Locales de Bienestar como instancia de operativizacion del Modelo MAS
Bienestar, indicando la importancia de incluir dentro de las actas los soportes de invitacién, oficios y correos electrénicos
gestionados para las mesas.

4. Reporte SEGPLAN a cargo de Mérida Chavez
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Durante este punto se socializaron las orientaciones y requerimientos para el reporte de productos SEGPLAN
correspondientes al mes de mayo. Se enfatiz6 en el producto 2.2.6 relacionado con el monitoreo y evaluacion de las acciones
MAS Bienestar a nivel sectorial, intersectorial y comunitario, indicando que el primer monitoreo debia entregarse en formatos
Excel y Word con informacion intersectorial y de los procedimientos de la Direccion.

Igualmente, se revis6 el producto 2.2.7 relacionado con el desarrollo de Jornadas MAS Bienestar con respuesta sectorial,
intersectorial y comunitaria frente a las problematicas priorizadas en los Planes Locales de Bienestar, resaltando la
importancia de la movilizacion ciudadana y el empoderamiento comunitario en los territorios.

Se abordé también el producto 2.2.9 relacionado con la vinculaciéon del Modelo MAS Bienestar en las Alcaldias Locales como
eje estratégico para el desarrollo de actividades sectoriales, intersectoriales y comunitarias dentro de los planes de accion
2026. En este punto se indicé la necesidad de contar con actas de gestidon y, cuando se disponga, el documento
correspondiente al Plan Local de Gobierno.

Finalmente, se socializé el componente POGD 2.2 relacionado con el seguimiento estratégico de alto nivel con Alcaldias
Locales, Secretaria de Gobierno y Direccién de Participacion para fortalecer la gobernanza territorial en salud y posicionar el
Modelo MAS Bienestar. Se recordé la importancia de reportar en el informe los documentos Word de los Planes Locales de
Bienestar y las actas de reunién sostenidas con alcaldes locales.

5. Varios a cargo de Lider Zonal - Equipo APS

En el espacio de varios se abordaron aspectos administrativos y organizativos relacionados con el manejo del Drive APS y
la actualizacion documental correspondiente a la vigencia 2025. Asimismo, se socializé informacién relacionada con las
visitas de salud materna y los lineamientos asociados al seguimiento de la RIAS materno perinatal.

Durante este punto se reviso la agenda establecida para las visitas, la cual contempla apertura y presentacion de objetivos,
seguimiento a la RIAS materno perinatal, aplicacién del instrumento I.S.A.B.E.L., recorrido por servicios obstétricos, revision
de adherencia a guias clinicas conforme a la Resolucion 943 de 2025, analisis de indicadores ISABEL, simulacros materno
perinatales y seguimiento a planes de mejoramiento relacionados con mortalidad materna.

Finalmente, se recordd la importancia de identificar barreras de acceso a los servicios de salud y continuar fortaleciendo la
socializacion de los espacios de participacion comunitaria dentro de los territorios.
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COMPROMISOS* |

ACCION

RESPONSABLE

FECHA

Realizacion de acta

Equipo APS Bosa

Mayo

— ]

REVISION Y APROBACION DEL ACTA

NOMBRES Y 2 DIRECCION/

No APELLIDOS CORREO TELEFONO OFICINA/ ENTIDAD FIRMA

Jhonatan Javier Moreno JJ1Moreno@saludcapital.qov.c 3103080555 SDS- DPSGTyT
1 | Ramirez o =
) Juan Carlos Torres Ortiz JCTorres@saludcapital.qov.co 3132589889 SDS - DPSGTyT LN

Juan Fransisco Mantilla 3164472925 SDS- DPSGTyT
3 | Moreno ifmantilla@saludcapital.gov.co ﬁ

Marynes Romero Ballen M2Romero@saludcapital.qov.c 3173283061 SDS - DPSGTyT TR
4 — SRR

o] e
Merida Marcela, Chavez ; SDS- DPSGTyT
. ' MMChavez@saludcapital.gov. Ndo

5 | Cifuentes co : W

Nadya Maria Janna SDS- DPSGTyT
6 | Lavalle NMJanna@saludcapital.gov.co A/%WW%
7 | Giovanni Medina WGMedina@saludcapital.qov.c 3102446266 SDS- DPSGTyT P

Romero o B v\e

o] =
8
\
9 T
\

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.

Evaluacién y cierre de la reunidén

. Se logré el objetivo?

Observaciones (si aplica)

Si (X)

No ()

Se adjuntan listados de asistencia

* Se podran incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.
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Tema: Rovman Pevadica APS

Fecha: )3 o M(LUG,O 20k
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Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunién segun lineamiento de Actas de Reunion.
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Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunion segun lineamiento de Actas de Reunion.
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