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. ) . Equipos Basicos
AREA Y10 SERVICIO: DIRECCION DE GESTION DEL RIESCO EN SALUD UNIDAD: Extramurales Hogar
No, DE CONTRATO: 9596-2024 PERIODQ CERTIFICADO Dia | Mes | Afo | Dia | Mes | Afo
NOMBRE DEL SUPERVISQR: INGRID PAOLA LOZANO TORRES 1 5 2025 a 5 2025
NOMBRE DEL CONTRATISTA: OLGA GUTIERREZ GARZON
OBJETQ DEL CONTRATO: PROMOTOR TECNICO I-AUXILIAR DE ENFERMERIA DOCUMENTOD: [ 51892932

TOTAL DE EJECUCION { % ): 100 %

1.Alistarienta y definicion de territorios para la avanzada

NG se ejecutarcn acciones para este pericdo,

2. Realizar acercamiento al territoric y gestian con lideres comunitarios y actores intersectorales.

No se ejecutaron accionas para este periodo.

3. Participar en ¢l comité de Cuidado det Equipo Terntorial para ei andlisis y apropiacién territorial, familiar e
individual.

Comité de cuidado del equipo terrtorial 14-05-2025

4. Desarrollar las acciones previstas en los EBE de acuerda 2 los requerimientos técnicas propios de cada linea.

Se realizan 81 acciones de acuerdo a fa meta socializada para el mes de mayo da 2025

5. Estructurar y desarrcllar sesiones de informacian, educacion y comunicacion, con actares insthucionales y
comuritancs, caracterizados & identificados en las diferentes intervencicnes de EBE.

o se efecutaron accicnes para este perioda

6. Toma de medidas antiopomaliicas.

Se realiza toma de medidas antropométricas a cada integrante de las familias caracterizadas.

7. Implementar actiones de pramocian, mantenimianto y recuperacién para el cuidado de la salug farniliar, asi
come |a activacion de rutas integrales por medio del procedimiento de canalizaciones en tase de sef necesaria.

Se realiza ¢canalizackdn a las diferentes rutas de mantenimiento segun lo requerido del usario segun ¢l ciclo
de edad.

8. Qiligenciamiento adecuado y aporlunc de lus formatas requeridos para @ desarrolio de lus productos,
registro en el aplicativo G-TAPS, cumpliende atributos de calidad, teniendo €n cuenta los datgs referenciados
par las lemilias abordadas en EBE.

Se registra en el aplicativo G-TAPS B1 caracterizaciones cumpliendo con los atributos de calidad del mes de
mayo de 2025,

5. ldentificacion, caracterizacian y evaluacion del perfil de riesga individual y colective en poblacion de los
diferentes cursas de vida, en €l marca de la vperacian del convenia,

No se ejecutaron acciones para este perioda.

10. Aplicacion de las tamizajes defimdos en los documentos operativos de EBE.

se realiza apliacion de tamizajes de FIDRISC, OMS, EPQOC Y APGAR a |s familias caracterizadas, segin la
necesidad,

11. Promover en la poblacion de los diferentes cursos de vida y sus familias el desarrolio de habilidades para la
vida, como una herramienla que fomente practivas de autocuidado y desarralla integral, en las tematicas
definidas segdn los documentos operativos de EBE

Se realizan actividades de Abardaje Territarial, se les brinda acciones de informacion y educacién para el
mejoramiente de fa salud y calldad de vida de las familias y sus integrantes &n el entorno hogar en el marco
del Modela mas bienestar y sus rutas de atencidn para la Gestion del Riesgo en Salud soportade en los
formatos establecidos por 5DS.

12. Realizar los acercamientos comunitarios e institucionales que se requieran, para el desarrcllo de las acciones
de los EBE.

Mo se ajacutaron acciones para este periodo.
-

13. Hacer entrega de los reportes, informes, bases, tableros de control y/o herramientas ofimaticas, proplas
definidas par el aguipn de gestion de lus EBE con las caracteristicas de caidad y pertinencia téenlca esperados.

se realizan entrega de formatos de firmas de EBEH, acorde & Jas acciones realizadas.

14, Aperiar al proceso de archivo, de acuerdo a fas tablas de retencion decumental definidas y la narmatividad
vigente.

No se ejecutaron acciones para este periado.

15 Panticipar activamente an las jornadas o achividades de vacunaclon programadas por fa institLcidn, asicomo
la bisquada activa de poblacidn pendiente por iniciar, coatinuar y completar esquemas de vacunadion.

No se ejecutaron acclones para este periodo.

16, Dar respuesta a los requerimientos v solicitutes asignadas, de manera oportuna, clara y de acuerdo a los
estandares de calidad de la Subred.

No se ejecutaron acciones para este periodo,

17. Demas accicnes acorde a su pertil gue sean requeridos por la Subred Integrada de Salud Norte &.S.E.

se realiza fortalecimiente téenico por parte de la SDS v la subred integrada de servicios de salud norte E.S.E

OBSERVACIONES: N/&

TOTAL A PAGAR {Numero y letras): MICTE (%}

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL TRESCIENTOS

32480.374 SETENTA ¥ CUATRO PESOS M/ICTE

Olqa Gukiercz 6.

NOMBRE COMPLETO, CEDULA Y FIAMA DEL CONTRATISTA:

GUTIERREZ GARZON DOLGA

€C. 51.892,932

Directora

e Gestion del Riesgo en Sal@:

Nota: Este informe de obligaciones para aprobacién eslara sujeto a fa certificacion que expida el supervisor




