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CONVOCATORIAS PARTICIPACION SOCIAL EN SALUD

Localidad: Usaquén (1)

NOVIEMBRE 2025

Nombre del evento

Reunién Sentido Pleno

Articulacién con la Fundaciéon Santafé con el propdsito de hacer

Objetivo . L . L

acciones de salud mental con jovenes en colegios priorizados
Fecha Jueves 06 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 10:00 a.m.
Modalidad Virtual | X Presencial Mixto
Direccion N/A

Teams https://teams.microsoft.com/l/meetup-

join/19%3ameeting NzdhNzMOMGMtZGZkZi00ZWE1LTIiMWEtMili
Enlace MijdIOGUQOYZzVh%40thread.v2/0?context=%7b%22Tid%22%3a%22¢e

0d6¢f19-1003-4fdb-b89c-
088c0dd88e63%22%2¢%220id%22%3a%221a27011c-2ff3-4041-
b108-b2e0effb7858%22%7d

Requisito para participar

Si No X

N/A

Contacto organizador

MMChavez@saludcapital.gov.co

Localidad: Usaquén (1)

Nombre del evento

Mesa Local de Participacion Efectiva de las Victimas

Asistir de manera presencial a la sesion ordinaria del mes de

Sl septiembre a la Mesa Local de Usaquén.

Fecha Miércoles 12 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 2:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion CDC Servita — Calle 165 7 - 32

Enlace N/A

Requisito para participar Si X No
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Ser victima del conflicto armado y haber sido elegido por votacion
para ser parte de la mesa.

Contacto organizador

mnietoa@personeriabogota.gov.co

Localidad: Usaquén (1)

Nombre del evento

Mesa Local de Bienestar

Revision de actividades proyectadas en el Plan Local de Bienestar,

2B planeacion de la jornada mas bienestar de Usaquén
Fecha Martes 18 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Calle 165 No 7-38
Enlace N/A

Si No X
Requisito para participar

N/A

Contacto organizador

daperalta@saludcapital.gov.co

Localidad: Usaquén (1)

Nombre del evento

Actividad del buen trato

Desarrollo de la actividad proyectada en el Plan Local de Bienestar

Objetivo de la localidad
Fecha Miércoles 19 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Calle 165 No 7-38
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

daperalta@saludcapital.gov.co
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Localidad: Santafé (3)

Nombre del evento

Evento Hablemos de Salud Mental

Promover el didlogo, la reflexion sobre el bienestar emocional y

SN socializar la nueva ley de salud mental.
Fecha Viernes 07 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 5:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Carrera 10 No. 19 — 64 Universidad ECCI, Sede Crisanto Luque
: ' Laboratorio de Fisica (Piso 14)
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Ser residente de la localidad Santa Fe

Contacto organizador

alvanegas@saludcapital.gov.co

Localidad: Santafé (3)

Nombre del evento

Taller de Empoderamiento y Bienestar en Salud Sexual y
Reproductiva

Promover el bienestar fisico, mental y social relacionado con la

Objetivo sexualidad y la reproduccion, asi mismo, la prevencién de
enfermedades de transmisidn sexual y el acceso a los servicios
Fecha Jueves 13 de noviembre
Hora 3:00 p.m. a 5:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 2 No. 4 — 10 Laboratorio LISTOS Santa Fe
Salén 103 CDC Lourdes
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Ser residente de la localidad Santa Fe

Contacto organizador

alvanegas@saludcapital.gov.co
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Localidad: Santafé (3)

Nombre del evento

Taller de Empoderamiento y Bienestar en Salud Sexual y
Reproductiva

Promover el bienestar emocional, psicoldgico y social que impacta

Objetivo cdmo pensamos, sentimos, actuamos y reaccionamos ante diversas
situaciones

Fecha Jueves 20 de noviembre

Hora 3:00 p.m. a 5:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccién Carrera 2 No. 4 — 10 Laboratorio LISTOS Santa Fe
Salon 103 CDC Lourdes

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Ser residente de la localidad Santa Fe

Contacto organizador

alvanegas@saludcapital.gov.co

Localidad: San Cristobal (4)

Nombre del evento

Taller Conversatorio Prevencion Consumo SPA

Promover la reflexion y el dialogo sobre los riesgos del consumo de

Objetivo sustancias psicoactivas, fortaleciendo la toma de decisiones
informadas y saludables entre los participantes.
Fecha Jueves 06 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion calle 11 sur# 1B - 10 Este
Centro Socio-sanitario Balcanes
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

dmcastillo@saludcapital.qov.co
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Localidad: San Cristébal (4)

Nombre del evento

Consejo Comunal

Fortalecer el trabajo comunal, compartir experiencias, escuchar y

Objetivo recoger las voces de los lideres y lideresas sobre temas relevantes
de la localidad.
Fecha Sabado 08 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 03:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Calle 17A sur 2A - 60 Este CEFE San Cristébal
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

dmcastillo@saludcapital.gov.co

Localidad: San Cristobal (4)

Nombre del evento

Laboratorio Social Segunda Sesion

Promover la comprensién de los factores que influyen en la aparicion

Objetivo o control de las enfermedades crénicas y fomentar habitos
saludables.
Fecha Miércoles 12 de noviembre
Hora 07:00 a.m. a2 10:30 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Calle 43B S-16 D
Salén Comunal Altos del Virrey
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

dmcastillo@saludcapital.qov.co
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Localidad: San Cristébal (4)

Nombre del evento

Laboratorio Social Segunda Sesion

Promover la comprension de los factores que influyen en la aparicion

Objetivo o control de las enfermedades crénicas y fomentar habitos
saludables.
Fecha Lunes 24 de noviembre
Hora 07: 00 a.m. a 10:30 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Calle 43B S-16D
ecclo Salon Comunal Altos del Virrey
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

dmcastillo@saludcapital.qov.co

Localidad: San Cristébal (4)

Nombre del evento

MESA LOCAL MAS BIENESTAR

Participar del espacio de articulacién sectorial, Intersectorial y
Comunitario, con el propdsito de revisar los avances, logros vy

Objetivo dificultades presentados en la implementacion de las actividades del
Plan Local de Bienestar en representacion del equipo poblacional de
la localidad de San Cristobal.

Fecha Martes 25 de noviembre

Hora 8:00 a.m. a 12:00 m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccién Por confirmar

Enlace N/A
Si No X

Requisito para participar

Contacto organizador

LTRomero@saludcapital.gov.co

Carrera 32 N.° 12-81 Tel: 364 90 90 www.saludcapital.gov.co
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Localidad: Usme (5)

Nombre del evento Mesa de Dialogo- Veeduria Centro de Salud Danubio

Reunion mensual con la Veeduria Centro de Salud Danubio para ver
la presentacion y los avances de temas de prestacion de los

Objetivo o e . o
servicios. Lectura y aprobacion del acta anterior, seguimiento a
compromisos en el marco del proceso de participacion social en salud

Fecha Miércoles 12 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Centro de Salud Danubio - CL 65 Sur - KR 1C Este, Usme

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar
N/A

Contacto organizador Participacion.usme@subredsur.gov.co

Localidad: Usme (5)
Nombre del evento Mesa de Dialogo- Veeduria Hospital de Usme

Reunién mensual con la Veeduria Hospital de Usme para ver la
presentacion y los avances de temas de construccion y dotacion.

Objetivo . : o :
Lectura y aprobacién del acta anterior, seguimiento a compromisos
en el marco del proceso de participacién social en salud

Fecha Lunes 24 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Predio Hospital de Usme- Cra. 5 este #110-11 Sur

Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar
Pertenecer a la veeduria Hospital de Usme

Contacto organizador Participacion.usme@subredsur.gov.co

7 Carrera 32 N.° 12-81 Tel: 364 90 90 www.saludcapital.gov.co
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Localidad: Usme (5)

Nombre del evento MESA LOCAL MAS BIENESTAR

Participar del espacio de articulacién sectorial, Intersectorial y
Comunitario, con el propédsito de revisar los avances, logros y
Objetivo dificultades presentados en la implementacion de las actividades del
Plan Local de Bienestar en representacion del equipo poblacional de
la localidad de Usme.

Fecha Miércoles 26 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual ‘ Presencial ‘ X ‘ Mixto ‘
Direccion Centro de Salud Danubio. CL 65 Sur - KR 1C Este
Enlace N/A
Si | [No | X
R . . . .
equisito para participar N/A
Contacto organizador YYVelasquez@saludcapital.gov.co
Localidad: Usme (5)
Nombre del evento Mesa Local de Bienestar de Usme.
Obietivo Fortalecer la articulacién entre el sector salud y la comunidad mediante
J el seguimiento al Plan Local de Bienestar de la localidad de Usme.
Fecha Miércoles 26 de noviembre
Hora 8:30 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Centro de Salud Danubio, Calle 65 Sur # 7D - 90
Enlace N/A
Requisito para participar Si No X
Contacto organizador yyvelasquez@salucapital.gov.co

Localidad: Usme (5)

Nombre del evento Mesa de Dialogo- Veeduria Convenio 1241-PIL Usme

Reuniéon mensual con la Veeduria Convenio 1241 para ver la
presentacion los avances del convenio 1241 de Usme. Lecturay
aprobacién del acta anterior, seguimiento a compromisos en el
marco del proceso de participacion social en salud

Objetivo
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Fecha Miércoles 26 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |
Direccién USS Marichuela Cl. 76 #14 - 74
Enlace N/A
Si | X |No |

Requisito para participar

Pertenecer a la veeduria PIL Usme

Contacto organizador

Participacion.usme@subredsur.gov.co

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento

Asociacion de Usuarios Tunal

Seguimiento a plan de accién, presentacién resultados depuraciéon y

Objetivo " . )

preparacion de informe final
Fecha Martes 04 de noviembre
Hora 1:30 p.m. a 3:30 p.m
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Hospital Tunal — Auditorio - Cra. 20 47B-35 Sur
Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar

Cumplir con los requisitos del reglamento interno como es la firma
en el libro de registro de asociados y tomar servicios de la USS
Tunal

Contacto organizador

participacion.tunjuelito@subredsur.gov.co

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento Taller habilidades blandas

. Realizar taller en concordancia con el convenio firmado entre la SDS
Objetivo

y la Subred Sur

Fecha Jueves 06 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Biblioteca Publica Gabriel Garcia Marquez Tunal — Sala Multiple
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Enlace

N/A

Requisito para participar

Si X No

Hacer parte de los espacios e instancias de participacion de la
Subred Sur

Contacto organizador

participacion.tunjuelito@subredsur.gov.co

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento

Dialogo con la gerencia Tunjuelito

Realizar dialogo con la gerencia y los espacios e instancias de

Objetivo R

participacion
Fecha Lunes 10 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Hospital Tunal — Auditorio - Cra. 20 47B-35 Sur
Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar

Contar con cartas de designacion por organizaciones de la localidad
y/o pertenecer a un espacio o instancia de participacion de la
localidad

Contacto organizador

participacion.tunjuelito@subredsur.gov.co

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento

Mesa de Dialogo- Urgencias El Tunal

Reunion mensual con la Veeduria Urgencias El Tunal para ver la
presentacion y los avances del proyecto de infraestructura. Lectura 'y

Objetivo . : ) .
aprobacion del acta anterior, seguimiento a compromisos en el
marco del proceso de participacion social en salud

Fecha Miércoles 12 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Di ‘s Oficina de Participacién Comunitaria EI Carmen-Calle 48 B Sur No

ireccion

28-80

10
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Enlace

N/A

Requisito para participar

Si X No

Pertenecer a la veeduria El Tunal

Contacto organizador

participacionsaludtunjuelito@gmail.com

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento

Mesa de Dialogo- Veeduria Dotacion Biomédica

Reunién mensual con la Veeduria Dotacion Biomédica para ver la
presentacion y los avances de la dotacion biomédica en Meissen y

Objetivo - . i
Tunal. Lecturay aprobacion del acta anterior, seguimiento a
compromisos en el marco del proceso de participacion social en salud
Fecha Jueves 13 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Hospital de Meissen - Cl. 60g Sur #Bis Sur
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Pertenecer a la veeduria Dotacion Biomédica

Contacto organizador

participacionsaludtunjuelito@gmail.com

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento

COPACOS Tunjuelito

Realizar seguimiento mensual a compromisos de la alcaldia, plan de

Sl accién y actividades propias del COPACOS de Tunjuelito
Fecha Martes 18 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 10:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Di ‘. Alcaldia Local Tunjuelito - Salén Coworking Primer Piso - Dg. 50a
ireccion
Sur #18-48
Enlace N/A
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Requisito para participar

Si X No

Contar con cartas de designacién por organizaciones de la localidad

Contacto organizador

participacion.tunjuelito@subredsur.gov.co

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento

Asociacién de Usuarios Tunjuelito

Seguimiento a plan de accién: presentacion de informes de

Objetivo . . i L
representantes y preparacion de informe final de la asociacion

Fecha Viernes 21 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Auditorio Sede Administrativa de la Subred Sur - Cra. 24C 54-47 Sur

Enlace N/A

Requisito para participar

Si X No

Cumplir con los requisitos del reglamento interno como es la firma en
el libro de registro de asociados y tomar servicios de la USS Tunjuelito

Contacto organizador

participacion.tunjuelito@subredsur.gov.co

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento

Mesa Local de Bienestar de Tunjuelito

Fortalecer la gobernabilidad y gobernanza territorial por medio de

Objetivo acciones sectoriales e intersectoriales orientados hacia mejorar el
bienestar, calidad de vida y la salud de la ciudadania de la localidad.

Fecha Lunes 24 de noviembre

Hora 8:30 a.m. a 12:00 m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccién Subdireccién Local de Integracion Social
Diagonal 47a sur # 53b - 27

Enlace No aplica

Requisito para participar | Si X No
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Hacer parte de las personas convocadas del componente sectorial,
intersectorial y comunitario.

Contacto organizador Luz Dari Cruz Cuervo

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento Mesa de Dialogo- Veeduria Ruta de la Salud

Reunién mensual con la Veeduria Ruta de la Salud para ver la
presentacion y los avances alrededor de la ejecucién del convenio.

QB Lectura y aprobacion del acta anterior, seguimiento a compromisos
en el marco del proceso de participacién social en salud

Fecha Lunes 24 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.

Modalidad Virtual ‘ Presencial ‘ X ‘ Mixto ‘

Direccién Centro de Salud Candelaria — Carrera 51 No 59c Sur

Enlace N/A

Requisito para participar Si ‘ X ‘ No ‘
Pertenecer a la veeduria Ruta de la Salud

Contacto organizador social@subredsur.gov.co

Localidad: Tunjuelito (6)

Nombre del evento Mesa de Dialogo- Veeduria Convenio 653
Reunion mensual con la Veeduria Convenio 653 para ver la
L presentacion y los avances del convenio 653 de Tunjuelito. Lectura
Objetivo y . - .
y aprobacion del acta anterior, seguimiento a compromisos en el
marco del proceso de participacion social en salud
Fecha Miércoles 26 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.
Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |
Di ‘. Oficina de Participacion Comunitaria EI Carmen-Calle 48 B Sur No
ireccion
28-80
Enlace N/A
Requisito para participar St ‘ X ‘ No ’
9 parap P Pertenecer a la veeduria Convenio 653
Contacto organizador participacionsaludtunjuelito@gmail.com

13 Carrera 32 N.° 12-81 Tel: 364 90 90 www.saludcapital.gov.co



http://www.saludcapital.gov.co/
mailto:participacionsaludtunjuelito@gmail.com

RELACIONAMIENTO CON LA CIUDADANIAY
PARTICIPACION SOCIALDIRECCION PARTICIPACION
SOCIAL, GESTION TERRITORIAL Y TRANSECTORIALIDAD

SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

REPORTE CONVOCATORIAS PARTICIPACION SOCIAL

g

SECRETARIA DE SALUD

Codigo: | SDS-RPS-FT-033

Version: 1

Elaborado por: Ana M. Cardenas P. / Revisado por: Yolanda Sepulveda / Aprobado por: Alejandra Taborda Restrepo

Localidad: Bosa (7)

Nombre del evento

Reunién Junta Directiva

Objetivo Realizar reunién mensual de Junta Directiva
Fecha Jueves 06 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 5:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto

. . s Unidad de servicios de salud Pablo VI - CALLE 70A SUR # 771 —
Direccion 26
Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar

Estar inscrito en la base social

Contacto organizador

Participacion16@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Bosa (7)

Nombre del evento

Reunién Junta Directiva Asociacion de Usuarios Bosa

Objetivo Realizar reunién mensual de Junta Directiva

Fecha Sabado 15 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Casa de la Participacion Bosa - Carrera 80 | No. 61 - 05
Enlace N/A

Requisito para participar

Si X No

Estar inscrito en la base social

Contacto organizador

Participacion16@subredsuroccidente.gov.co
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Localidad: Bosa (7)

Nombre del evento Reunién comisiones COPACOS
Objetivo Realizar reunién mensual de comisiones
Fecha Martes 25 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 5:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Casa de la Participacion Bosa - Carrera 80 | No. 61 - 05
Enlace N/A
Si X No
Requisito para participar
Estar inscrito en la base social
Contacto organizador Participacion16@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Reunion comisiones de trabajo COPACOS Kennedy

Coordinar actividades para el mes de noviembre con las

RRIELES comisiones de trabajo.

Fecha Jueves 06 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Transversal 78 K No. 41 A - 04 Sur Alcaldia Local de Kennedy
Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar
Ser coordinador de comisién

Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co
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Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Reunion de trabajo ASOSUR
. .. Coordinar actividades para el mes de noviembre con Junta
Objetivo o
directiva.
Fecha Viernes 07 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a4:30 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 80 c # 2-40 Centro de salud Abastos
Enlace NA
Si X No
Requisito para participar
Ser integrante de ASOSUR o invitado
Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Asamblea COPACOS Kennedy
Objetivo Coordinar actividades mes de Noviembre
Fecha Lunes 10 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Transversal 78 K No. 41 A - 04 Sur Alcaldia Local de Kennedy
Enlace N/A
Si X No
Requisito para participar
Ser delegado activo COPACOS Kennedy
Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co
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Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Reunién Comité de Etica Hospitalaria
Objetivo Coordinar actividades mes de Noviembre / 2025
Fecha Miércoles 12 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 10:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Hospital Occidente de Kennedy Transversal 74 F # 40 B 54 Sur
Enlace N/A
Si X No
Requisito para participar Ser miembro del Comité de Etica Hospitalaria de la Subred Sur
Occidente
Contacto organizador Participacion5@subredsuroccidente.gov.co
Localidad: Kennedy (8)
Nombre del evento Reunién Junta Asesora Comunitaria
Objetivo Coordinar actividades mes de Noviembre /2025
Fecha Jueves 13 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 10:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Hospital Occidente de Kennedy Transversal 74 F # 40 B 54 Sur
Enlace N/A
Si X No
Requisito para participar
Ser miembro de la JAC de Kennedy
Contacto organizador Participacion5@subredsuroccidente.gov.co
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Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Reunion de trabajo ASOSUR
. .. Coordinar actividades para el mes de noviembre con Junta
Objetivo L
directiva.
Fecha Viernes 14 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a4:30 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 80 c # 2-40 Centro de salud Abastos
Enlace N/A
Si X No
Requisito para participar
Ser integrante de ASOSUR o invitado
Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Reunion comisiones de trabajo COPACOS Kennedy

Coordinar actividades para el mes de noviembre con las

Sl comisiones de trabajo.

Fecha Jueves 20 de noviembre

Hora 9.00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Transversal 78 K No. 41 A - 04 Sur Alcaldia Local de Kennedy
Enlace NA

Si X No

Requisito para participar
Ser coordinador de comision

Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co
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Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Asamblea COPACOS Kennedy
Objetivo Coordinar actividades mes de Noviembre
Fecha Lunes 24 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Transversal 78 K No. 41 A - 04 Sur Alcaldia Local de Kennedy
Enlace N/A
Si X No
Requisito para participar
Ser delegado activo COPACOS Kennedy
Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento Reunion veeduria Hospital Occidente de Kennedy
Objetivo Realizar seguimiento a la obra del Hospital
Fecha Viernes 28 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Hospital Occidente de Kennedy Av.1 mayo # 39 — 45
Enlace N/A

Si No X
Requisito para participar
Contacto organizador %ontr_olsocial@subredsuroccidente.qov.co .

onfirmar datos de fecha, hora y lugar con el organizador
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Localidad: Kennedy (8)

Nombre del evento

Asamblea con Asociados ASOSUR

Objetivo Coordinar actividades para el mes de noviembre con Asociados
Fecha Viernes 28 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 4:30 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 80 ¢ # 2-40 Centro de salud Abastos
Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar

Ser integrante de ASOSUR o invitado

Contacto organizador

Participacion3@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Fontibén (9)

Nombre del evento

Reunion Coordinadores de Comision COPACOS Fontibon

Verificar y realizar seguimiento a las actividades del plan de accién

LB y cierre de vigencia 2025.
Fecha martes 04 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion USS Boston Carrera 104 # 20c - 31
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Ser coordinador de comision de los COPACOS Fontibdn

Contacto organizador

Participacion14@subredsuroccidente.gov.co
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Localidad: Fontibén (9)

Nombre del evento Reunién Junta Directiva ASOUHFO
Objetivo Reunion de la Junta Directiva y Lideres de sede.
Fecha Miércoles 05 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Hospital Fontibén. Carrera 99 # 16i -41
Enlace N/A

Si X No
Requisito para participar

Pertenecer a la Junta Directiva asociacion ASOUHFO Fontibén
Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Fontibén (9)

Nombre del evento

Reunion COPACOS Fontibon

Objetivo Capacitacién a los COPACOS Fontibon
Fecha Martes 11 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 04:30 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Hospital Fontibon. Carrera 99 # 16i -41
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Ser delegado a los Copacos Fontibon

Contacto organizador

Participacion14@subredsuroccidente.gov.co
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Localidad: Fontibén (9)

Nombre del evento

Reunién Veeduria al contrato Contact Center

Realizar seguimiento al cronograma de actividades y dar

Objetivo A ,
cumplimiento con la veeduria
Fecha Martes 25 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 4:30 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Hospital Fontibén. Carrera 99 # 16i -41
Enlace N/A
Si No X

Requisito para participar

Confirmar datos de fecha, hora y lugar con el organizador

Contacto organizador

Participacion14@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Fontibén (9)

Nombre del evento

Reunion Junta Asesora Comunitaria

Realizar reunién mes de noviembre, seguimiento a los avances y

SN actividades.
Fecha Jueves 27 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 11:30 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion USS Boston Carrera 104 # 20c — 31
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Pertenecer a la Junta Asesora Comunitaria de Fontibon

Contacto organizador

Participacion14@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Engativa (10)

Nombre del evento

Mesa de participacion en salud UPI Florida
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Objetivo Realizar seguimiento a los compromisos en salud pueblo Embera
Fecha Jueves 13 y jueves 27 noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Parque la florida via Funza
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Pueblo Embera

Contacto organizador

Nohemi Ramirez Blanco- N2ramirez@saludcapital.gov.co

Localidad: Suba (11)

Nombre del evento

Laboratorio Salud Sexual Y Reproductiva

Desarrollar tercera sesion de laboratorio de Salud sexual y
reproductiva en jovenes de la casa de la juventud de la localidad de

Objetivo . -
suba, promoviendo procesos de co-creacion que fortalezcan la
participacién social transformadora
Fecha Miércoles 05 noviembre
Hora 3:00 p. m. a 6:00 p. m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Cra 125-132 c 82
Casa de la juventud
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Jovenes que pertenecen a la casa de la juventud

Contacto organizador

Ja2orjuela@saludcapital.gov.co

Localidad: Suba (11)

Nombre del evento

Taller de Participacion en salud

Objetivo

Realizar taller con partipantes de la orgamizacion suenos de antano
con el objetivo de fortalecer la particpacion social a través de
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actividad ludico-pedagogica en el marco de la politica de
participacién social en salud.

Fecha Viernes 21 noviembre
Hora 8:00 a. m. a 10:00 a. m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion cl 140 a 109 c 21 casa comunitaria
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Adultos que pertenecen a la organizacion suefos de antafio

Contacto organizador

Ja2orjuela@saludcapital.gov.co

Localidad: Suba (11)

Nombre del evento

MESA LOCAL MAS BIENESTAR

Asistir al espacio de articulacion sectorial, Intersectorial y
Comunitario, con el propésito de revisar los avances, logros y

QB dificultades presentados en la implementacion de las actividades del
Plan Local de Bienestar en representacién del equipo poblacional.
Fecha Sabado 22 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:30 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Hospital de Suba
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

Lider APS Lorena Rincon BLLeon@saludcapital.gov.co

Localidad: Barrios Unidos (12)

Nombre del evento

Mesa Local de Participacion Efectiva de las Victimas

Objetivo

Asistir de manera presencial a la sesién ordinaria del mes de
septiembre a la Mesa Local de Barrios Unidos.
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Fecha Jueves 06 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 1:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Alcaldia Local de Barrios Unidos - Calle 742 63-07
Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar

Ser victima del conflicto armado y haber sido elegido por votacion
para ser parte de la mesa.

Contacto organizador

Personeriabarriosunidos@personeriabogota.gov.co

Localidad: Teusaquillo (13)

Nombre del evento

Asistencias técnica agrupacién musical de Raizal Roots

Sensibilizar el colectivo de la agrupacién musical del pueblo raizal

Objetivo Raizal Roots en Bogota, con el fin de favorecer en los escenarios
participativos

Fecha Viernes 28 de noviembre

Hora 5:00 p.m. a 6:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Casa Raizal Piis a Hum

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Ser parte de la agrupacion musical

Contacto organizador

C1mitchell@saludcapital.gov.co

Localidad: Martires (14)

Nombre del evento

Mesa de participacion en salud Upi Rioja

Realizar seguimiento a los compromisos en salud del pueblo

Objetivo Embera
Fecha Miércoles 05 y miércoles 19 de noviembre
Hora 1:00 p.m. a 3:00 p.m.
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Requisito para participar

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Calle4n 1514
Enlace N/A

Si X No

Pueblo Embera

Contacto organizador

Nohemi Ramirez Blanco- n2RAMIREZ@SALUDCAPITAL.GOV.CO

Localidad: Antonio Narifio (15)

Nombre del evento

Encuentro MAS Bienestar Jardin Botanico

Participar en el Encuentro MAS Bienestar Jardin Botanico con

RRISEE lideres y lideresas de la localidad de Antonio Narifio
Fecha Miércoles 05 de noviembre
Hora 11:00 a.m. a 1:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Av. Calle 63 # 68-95 Jardin Botanico
Enlace N/A

Si No X
Requisito para participar

N/A

Contacto organizador

alreales@saludcapital.gov.co

Localidad: Antonio Narifio (15)

Nombre del evento

Encuentro Ali-Hadas

Apoyar en el despliegue de las actividades en el territorio,
que promuevan la estrategia de participacion social transformadora
con la implementacion de metodologias participativas, segun las

RRIELES directrices dadas por la Direccion de Participacién Social, Gestion
Territorial y Transectorialidad, en el marco del Plan Territorial en
Salud y la Atencion Primaria Social.

Fecha Lunes 10 de noviembre
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Hora 8:00 a.m. a 2:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Transversal 21A #19-54 sur

Biblioteca Carlos E. Restrepo
Enlace N/A

Si No X
Requisito para participar

N/A
Contacto organizador alreales@saludcapital.gov.co

Localidad: Antonio Narino (15)

Nombre del evento

Comision Ambiental Local Antonio Narifo.

Fortalecer el posicionamiento, gestibn y seguimiento de los
procesos e iniciativas de participacion social en el territorio
buscando la articulacion sectorial e intersectorial para establecer

Objetivo acuerdos que den respuesta a las necesidades sociales,
identificadas en el marco del Plan Territorial de Salud, la
Participacion Social Transformadora y la Atencién Primaria Social.
Fecha Martes 11 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 6:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
CRA 20 #19 Sur-26 — Salén1.
Direccién Laboratorio Social Antonio Narifio
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

alreales@saludcapital.gov.co

Localidad: Antonio Narino (15)

Nombre del evento

Cuarta Sesion Semilleros
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Continuar el desarrollo del semillero en el marco el despliegue de
las actividades en el territorio, que promuevan la estrategia de

Objetivo e . . S
participacion social transformadora con la implementacién de
metodologias participativas

Fecha Jueves 13 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 6:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion CRA 20 #19 Sur-26
Laboratorio Social Antonio Narifio — Casa de la Juventud

Enlace N/A

Requisito para participar

Si No X

N/A

Contacto organizador

alreales@saludcapital.gov.co

Localidad: Antonio Narino (15)

Nombre del evento

Jornada MAS Bienestar

Acompafar el despliegue, desarrollo de la Jornada MAS Bienestar

RRIELES para dar respuestas a las necesidades en territorio
Fecha Sabado 22 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 3:30 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Cl. 21 Sur #16 - 42

Parque la Valvanera Antonio Narifio
Enlace N/A

Si No X
Requisito para participar

N/A

Contacto organizador

alreales@saludcapital.gov.co

Localidad: Antonio Narino (15)

Nombre del evento

Encuentro MAS Bienestar

Objetivo

Brindar herramientas que permitan identificar y manejar las
emociones a cuidadoras, cuidadores y la comunidad en general.
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Fecha Domingo 23 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:30 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto

CRA. 20 #19 Sur-26

DIREBEIET Laboratorio Social Antonio Narifio — Casa de la Juventud
Enlace N/A

Si No X
Requisito para participar

N/A
Contacto organizador alreales@saludcapital.gov.co

Localidad: Puente Aranda (16)

Nombre del evento Reuniéon mensual de Junta Asesora Comunitaria
Objetivo Coordinar actividades mes de noviembre JAC
Fecha Martes 04 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Trans 74 f# 40 b - 54 sur Hospital de Kennedy
Enlace N/A

Si X No
Requisito para participar

Ser integrante de la JAC
Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Puente Aranda (16)

Nombre del evento Reunion de COPACOS Puente Aranda

Objetivo Coordinar Asamblea

Fecha Viernes 07 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
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Direccion Alcaldia Puente Aranda ClI. 4 #31D-30
Enlace No Aplica
Si X No

Requisito para participar

Ser delegado del COPACOS

Contacto organizador

participacion5@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Puente Aranda (16)

Nombre del evento

Reunion de trabajo ASOARANDA

Objetivo Coordinar actividades mes de noviembre con los asociados
Fecha Miércoles 12 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 12:00 m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Carrera 60 # 4-15 Centro de Salud Trinidad Galan

Enlace N/A

Requisito para participar

Si X No

Ser integrante de ASOARANDA o invitado

Contacto organizador

Participacion3@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Puente Aranda (16)

Nombre del evento

Reunion de COPACOS Puente Aranda

Objetivo Realizar Asamblea

Fecha Viernes 14 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Alcaldia Puente Aranda CI. 4 #31D-30

Enlace N/A

Requisito para participar Si X No
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Ser delegado del COPACOS

Contacto organizador participacion5@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Puente Aranda (16)

Nombre del evento Reunion de trabajo ASOARANDA
Objetivo Coordinar actividades mes de noviembre con los asociados
Fecha Miércoles 26 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Carrera 60 # 4-15 Centro de Salud Trinidad Galan
Enlace N/A

Si X No
Requisito para participar

Ser integrante de ASOARANDA o invitado
Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co

Localidad: Candelaria (17)

Nombre del evento Estrategia Ali Hadas
oy Reconocer y fortalecer la labor de las personas cuidadoras a través
Objetivo o . L
de un proceso de formacion vivencial y participativa
Fecha Miércoles 05 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
. . CRA.2#4-10
A Centro de Desarrollo Comunitario CDC Lourdes.
Enlace N/A
Si X No
Requisito para participar
Contacto organizador MSAmaya@saludcapital.gov.co
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Localidad: Candelaria (17)

Nombre del evento

Sabores que Nutren

Fortalecer las capacidades de las comunidades sobre la alimentacion

SN familiar y su incidencia en la transformacién de la salud y el bienestar.
Fecha Jueves 6 de noviembre
Hora 8:00 a.m. a 11:30 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Calle 12 C # 1-40
Plaza de Mercado La Concordia.
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Contacto organizador

MSAmavya@saludcapital.gov.co

Localidad: Candelaria (17)

Nombre del evento

Mis Emociones Mis decisiones

Contribuir con la identificacion, comprension y valoracion de las
emociones en nifias, nifos y adolescentes para mejorar su capacidad

Objetivo . ; . o
para interactuar con los demas, establecer relaciones positivas,
comunicarse y trabajar en equipo"

Fecha Jueves 6 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Calle 9 # 3-57 Centro Amar Candelaria.

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Nifios, nifas y Adolescentes del Centro Amar Candelaria

Contacto organizador

MSAmavya@saludcapital.gov.co
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Localidad: Candelaria (17)

Nombre del evento Terapias de la Naturaleza
oy Contribuir al bienestar fisico, mental y emocional de los grupos y
Objetivo ) . .
colectivos de la Casa Comunitaria Egipto.
Fecha Viernes 7 de noviembre
Hora 11:00 a.m. a 1:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Calle 63 #68-95

Direccion ; e
Jardin Botanico

Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar
Inscribirse en la Casa Comunitaria Egipto

Contacto organizador MSAmaya@saludcapital.gov.co

Localidad: Candelaria (17)

Curso Jornada abordaje en violencias y primeros auxilios
Nombre del evento

psicologicos
Contribuir con el proceso de fortalecimiento de capacidades de las
Objetivo personas del barrio Egipto en prevencién y atencién de la salud
mental
Fecha Jueves 13 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 6:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Carrera 2 Este # 7-48

TSR Casa Comunitaria Egipto
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A
Contacto organizador MSAmaya@saludcapital.gov.co

33 Carrera 32 N.° 12-81 Tel: 364 90 90 www.saludcapital.gov.co



http://www.saludcapital.gov.co/
mailto:MSAmaya@saludcapital.gov.co
mailto:MSAmaya@saludcapital.gov.co

RELACIONAMIENTO CON LA CIUDADANIA'Y

SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

PARTICIPACION SOCIALDIRECCION PARTICIPACION
SOCIAL, GESTION TERRITORIAL Y TRANSECTORIALIDAD

DE BOGOTA D.C.

ALCALDIA MAYOR REPORTE CONVOCATORIAS PARTICIPACION SOCIAL

SECRETARIADESALUD | Codigo: | SDS-RPS-FT-033 | Version:

1

g

Elaborado por: Ana M. Cardenas P. / Revisado por: Yolanda Sepulveda

/ Aprobado por: Alejandra Taborda Restrepo

Localidad: Candelaria (17)

Nombre del evento

Asistencia técnica Mesa local indigena Candelaria

Objetivo Socializar oferta de servicios de salud a los pueblos de esta mesa
Fecha Sabado 15 de noviembre
Hora 9:00 a.m. — 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 5N 12 c 40
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Comunidad Indigena

Contacto organizador

Nohemi Ramirez Blanco — N2ramirez@saludcapital.gov.co

Localidad: Candelaria (17)

Nombre del evento

Octava Mesa Local de Bienestar — La Candelaria

Fortalecer la gestién territorial y la atencion primaria social en
cumplimiento de la circular 003 del 20 de marzo de 2025 para la

RRIELES implementacion del art. 46 del Plan de Desarrollo del Distrito
2024-2027.
Fecha Martes 18 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 12:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 2 Este # 7-34
Casa Comunitaria Egipto
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

S1Rico@saludcapital.gov.co
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Localidad: Candelaria (17)

Nombre del evento Taller Espacio Autocuidado Violencias Basadas en Género

Promover espacios que contribuyan al fortalecimiento de las
capacidades comunitarias frente a la prevencion y atenciéon de las

Objetivo . . . . . it
violencias basadas en género que consoliden una intervencion
integral y sostenida en el marco de los programas de bienestar social

Fecha Viernes 21 de noviembre

Hora 10:00 a.m. a 11: 00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Carrera 2 Este # 7/48
Casa Comunitaria Egipto

Enlace N/A
Si No X

Requisito para participar
N/A

Contacto organizador MSAmaya@saludcapital.gov.co

Localidad: Candelaria (17)

Semillero Sesion 5 -Enfoque Territorial identificacién de riesgos y

IO S OTLED oportunidades en el entorno- Red de Salud ambiental.

identificar, analizar y gestionar los riesgos y oportunidades

LB especificos en el territorio para mejorar la salud de la poblacion.
Fecha Viernes 21 de noviembre
Hora 10:00 a.m. a 12:00 m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 2 Este # 7-48

Casa Comunitaria Egipto
Enlace N/A

Si No X
Requisito para participar

N/A
Contacto organizador MSAmaya@saludcapital.gov.co
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Localidad: Rafael Uribe Uribe (18)

Nombre del evento

Cierre del Laboratorio de mejoramiento de habitos en bienestar
emocional y salud alimentaria

Realizar las jornadas de cierre del Laboratorio con los nifios y nifias

SeER participantes de la Huerta ASCHIRCALES

Fecha Sabados 1y 8 de noviembre

Hora 8: 00 a.m. a 11:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Huerta ASCHIRCALES

Enlace Dg. 49 sur #13-36, Bogota

Requisito para participar

Si X No

Pertenecer al proceso de la Huerta

Contacto organizador

Julie Pauline Bustos — JPBustos@saludcapital.gov.co

Localidad: Rafael Uribe Uribe (18)

Nombre del evento

Ali-hadas Para MAS Bienestar

Realizar taller desde la perspectiva del Bienestar entendido como la
generacion de condiciones 6ptimas para ejercer un liderazgo social

Objetivo en salud, en beneficio de los intereses comunitarios, para la
incidencia en la toma de decisiones dentro de las instancias, espacios
y mecanismos de participacién ciudadana.

Fecha Sabado 01 de noviembre

Hora 8:00 a.m. a 2:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccién Cra.13b#31g-40
Centro de Desarrollo Comunitario Colinas

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Tener previa inscripcion https://forms.cloud.microsoft/r/ELt7 TPk43c

Contacto organizador

ipsalamanca@saludcapital.gov.co
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Localidad: Rafael Uribe Uribe (18)

Nombre del evento

Terapia con la Naturaleza

Generar un espacio de encuentro con la naturaleza, promoviendo la

SN salud integral y el equilibrio emocional.
Fecha Martes 04 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién C1 63 # 68-95
Jardin Botanico
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Integrantes Inscritos Fundacion Regalando Suefios COLVEN

Contacto organizador

ipsalamanca@saludcapital.gov.co

Localidad: Rafael Uribe Uribe (18)

Nombre del evento

Integracion familiar y comunitaria, el reconocimiento de la diversidad
y el ejercicio de los derechos de la infancia.

Promover espacios de participacion, recreacion y convivencia para
los nifios y nifas de la comunidad, a través de actividades ludicas,

Objetivo artisticas y pedagdgicas en el marco de la celebracion de Halloween,
fortaleciendo los vinculos comunitarios, la apropiacion del territorio y
la promocién de habitos de vida saludables.

Fecha Viernes 07 de noviembre

Hora 9:00 a.m. a 12:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccién Transversal 5 C# 50D
Parque barrio el Portal

Enlace N/A
Si No X

Requisito para participar

Abierto al Publico

Contacto organizador

ipsalamanca@saludcapital.gov.co
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Localidad: Rafael Uribe Uribe (18)

Nombre del evento

Taller de Bienestar - Gimnasia Cognitiva.

Fortalecer las capacidades cognitivas, emocionales y sociales de las
personas mayores, a través de ejercicios de estimulacion mental y

RR actividades participativas, que promuevan el bienestar integral y la
autonomia funcional.

Fecha Sabado 08 de noviembre

Hora 9:00 a.m. - 10:00 a.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Calle 31b #24a-23 sur
J.A.C Quiroga Central

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Mujeres Cuidadoras

Contacto organizador

ipsalamanca@saludcapital.gov.co

Localidad: Rafael Uribe Uribe (18)

Nombre del evento

Red de Comunicadores Comunitarios.

Fortalecer habilidades comunicativas y digitales en diferentes

Objetivo formatos y plataformas, capsulas audiovisuales, campanas digitales,
periddico Participacion al Dia y audio podcast.

Fecha Martes 11 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 5:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Di ‘s Diagonal 45 G sur # 13 G 29

ireccion -,

Fundacion Funlema

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Actividad par a jévenes vinculados a la Fundacion FUNLEMA

Contacto organizador

ipsalamanca@saludcapital.gov.co
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Localidad: Rafael Uribe Uribe (18)

Nombre del evento

Mesa Local Mas Bienestar

Actualizar el Plan Local de Bienestar en cuanto a prioridades en salud

SN y acciones a implementarse en el 2026.
Fecha Viernes 21 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 5:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Carrera 13 B 31 G 40 Sur
Enlace N/A
Si No X
Requisito para participar
N/A

Contacto organizador

Y2Ramirez@saludcapital.gov.co

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Asistencia técnica a organizacion.

Brindar fortalecimientos en temas relacionados con la participacion

Objetivo social en salud, gestién y formulacion de proyectos, asi como temas
relacionados con salud enfermedad.

Fecha Jueves 06 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4: 00 .pm.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Salén comunal Vereda Santa Rosa, localidad de Ciudad Bolivar.

Enlace N/A

Requisito para participar

Si No X

Abierto a la comunidad

Contacto organizador

Libardo Ramirez jlramirez@saludcapital.gov.co
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Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Mesa de Dialogo- Veeduria Convenio 823- Acciones para la
disminucion de sustancias psicoactivas

Reunion mensual con la Veeduria Convenio 823 — PIL Ciudad
Bolivar “Acciones para la disminucién de los factores de riesgo
frente al consumo de sustancias psicoactivas” y de esta manera

RRISES socializar los avances del convenio de Ciudad Bolivar. Lectura y
aprobacién del acta anterior, seguimiento a compromisos en el
marco del proceso de participacién social en salud

Fecha Viernes 07 de noviembre

Hora 10:00 a.m. a 12:00 m.

Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |

Direccién Alcaldia Local de Ciudad Bolivar - Dg. 62 sur #20f-20

Enlace N/A

Requisito para participar

Si | X |No |

Pertenecer a la veeduria Convenio 823

Contacto organizador

tefavelasquezh@gmail.com

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Asistencia técnica a organizacion.

Bridar fortalecimientos en temas relacionados con la participacion

Objetivo social en salud, gestién y formulacién de proyectos, asi como temas
relacionados con salud enfermedad.

Fecha Lunes 10 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4: 00 p.m.

Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |

Direccion Saloén comunal Vereda Santa Rosa, localidad de Ciudad Bolivar.

Enlace N/A

Requisito para participar

Si | [No | X

Abierto a la comunidad

Contacto organizador

Libardo Ramirez jlramirez@saludcapital.gov.co

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Mesa de Dialogo- Veeduria Convenio 1692 — PIL Ciudad Bolivar

Objetivo

Reuniéon mensual con la Veeduria Convenio 1692 — PIL Ciudad
Bolivar para ver la presentacién y los avances del convenio de
Ciudad Bolivar. Lecturay aprobacion del acta anterior, seguimiento
a compromisos en el marco del proceso de participacidon social en
salud
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Fecha Lunes 10 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a4:00 p.m.

Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |

Direccién Carrera 28 #63 A- 04 Sur- Unidad de Servicios de Salud Candelaria
Enlace N/A

Requisito para participar

Si | X |No |

Pertenecer a la veeduria Convenio 1692-PIL Ciudad Bolivar

Contacto organizador

Participacion.cbolivar@subredsur.gov.co

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Asistencia técnica a organizacion.

Bridar fortalecimientos en temas relacionados con la participacion

Objetivo social en salud, gestién y formulacién de proyectos, asi como temas
relacionados con salud enfermedad.

Fecha Martes 18 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a4: 00 p.m.

Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |

Direccion Salén comunal Vereda Santa Rosa, localidad de Ciudad Bolivar.

Enlace N/A

Requisito para participar

Si | [No | X

Abierto a la comunidad

Contacto organizador

Libardo Ramirez jlramirez@saludcapital.gov.co

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Taller promocién y deteccion

Realizar taller en concordancia con el convenio firmado entre la

SN SDS y la Subred Sur
Fecha Jueves 20 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion CAPS Candelaria la Nueva
Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Hacer parte de los espacios e instancias de participacion de la
Subred Sur
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Contacto organizador

participacion.cbolivar@subredsur.gov.co

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Mesa de Dialogo- Veeduria PSPIC

Reunion mensual con la Veeduria PSPIC para ver la presentacion
y los avances del proyecto. Lectura y aprobacién del acta anterior,

Requisito para participar

Objetivo o :
seguimiento a compromisos en el marco del proceso de
participacién social en salud.
Fecha Lunes 24 de noviembre
Hora 9:00 a.m. a 11:00 a.m.
Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |
Di ‘. Carrera 28 #63 A- 04 Sur- Unidad de Servicios de Salud
ireccion .
Candelaria
Enlace N/A
Si | X [No |

Pertenecer a la veeduria PSPIC

Contacto organizador

Participacion.cbolivar@subredsur.gov.co

Localidad: Ciudad Bolivar (19

Nombre del evento

Asistencia técnica a organizacion.

Bridar fortalecimientos en temas relacionados con la participacion

Objetivo social en salud, gestién y formulacién de proyectos, asi como temas
relacionados con salud enfermedad.

Fecha Lunes 24 de noviembre

Hora 2:00 pm a 4: 00 pm

Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |

Direccion Salén comunal Vereda Santa Rosa, localidad de Ciudad Bolivar.

Enlace N/A

Requisito para participar

Si | [No [X

Abierto a la comunidad

Contacto organizador

Libardo Ramirez jlramirez@saludcapital.gov.co

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Mesa de Dialogo- Veeduria Salud Mental
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Reunion mensual con la Veeduria Salud Mental y de esta manera
socializar los avances del convenio de Ciudad Bolivar. Lecturay

Objetivo o : o .
aprobacién del acta anterior, seguimiento a compromisos en el
marco del proceso de participacién social en salud

Fecha Lunes 24 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a4:00 p.m.

Modalidad Virtual | Presencial | X | Mixto |

Direccion Alcaldia Local de Ciudad Bolivar - Dg. 62 sur #20f-20

Enlace N/A

Requisito para participar

Si | X [No |
Pertenecer a la veeduria Convenio 823

Contacto organizador

tefavelasquezh@gmail.com

Localidad: Ciudad Bolivar (19)

Nombre del evento

Mesa Local de Bienestar de Ciudad Bolivar

Fortalecer la gobernabilidad y gobernanza territorial por medio de

Objetivo acciones sectoriales e intersectoriales orientados hacia mejorar el
bienestar, calidad de vida y la salud de la ciudadania de la localidad.

Fecha Jueves 27 de noviembre

Hora 8:30 a.m. a 12:00 m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto

Direccion Pendiente por confirmar

Enlace N/A
Si X No

Requisito para participar

Hacer parte de las personas convocadas del componente sectorial,
intersectorial y comunitario.

Contacto organizador

Luz Dari Cruz Cuervo

Localidad: Sumapaz (20)

Nombre del evento

Mesa MAS Bienestar Sumapaz

Realizar la respectiva Mesa MAS Bienestar correspondientes al mes

Objetivo de noviembre con el objetivo de realizar seguimiento al plan MAS
Bienestar y articulacion de acciones.
Fecha Martes 25 de noviembre
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Hora 10:00 a.m. a 1:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccion Vereda Santa Rosa - Placitas

Enlace N/A

Requisito para participar

Si

No

Sectorial, intersectorial y comunitario.

Contacto organizador

Nadya Janna NMJanna@saludcapital.gov.co

DISTRITAL SUR

Nombre del evento

Publica

Mesa de Dialogo- Veeduria Programa de Transparencia y Etica

Reunién mensual con la Veeduria Programa de Transparencia y
Etica Publica (PTEP) para ver los avances de los diferentes
componentes del PTEP de la Secretaria Distrital de Salud. Se

Objetivo N ! . .y
realizara la lectura y aprobacion del acta anterior, seguimiento a
compromisos en el marco del proceso de participacion social en
salud

Fecha Viernes 07 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.

Modalidad Virtual ‘ X Presencial ‘ ‘ Mixto ‘

Direccion Enlace Google Meet

Enlace https://meet.google.com/dtt-civd-rdq

Requisito para participar S ‘ ‘ No ‘X

9 P P P Participacién abierta para la comunidad

Contacto organizador jsgonzalez@saludcapital.gov.co

DISTRITAL SUROCCIDENTE

Nombre del evento Reunion Veeduria PSPIC

Objetivo Realizar reunién de la Veeduria

Fecha Viernes 21 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.

Modalidad Virtual Presencial X Mixto
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Direccion KR 32 12-81 Secretaria de Salud
Enlace No aplica
Si No X

Requisito para participar

Confirmar datos de fecha, hora y lugar con el organizador

Contacto organizador

controlsocialsds@saludcapital.gov.co

DISTRITAL POBLACIONAL

Nombre del evento

Espacios participativos del proceso de formulacién de la politica
publica de sustancias psicoactivas de Bogota

Objetivo

Socializar Link de acceso para conocer e inscribirse en los
proximos espacios participativos del proceso de formulacion de la
politica publica de sustancias psicoactivas de Bogota

Contexto: El Distrito avanza en la formulacion de la nueva
Politica Publica de Sustancias Psicoactivas (PPSPA) de Bogota
D.C., la cual incorpora una perspectiva de derechos humanos,
se fundamenta en evidencia cientifica, y promueve una vision
pluralista y un enfoque moderno de salud publica, adaptado a
los desafios actuales de la ciudad.

Este proceso es liderado por la Administracidon Distrital, con el
acompafamiento técnico y logistico de la Oficina de las
Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC).

Para la construccion de esta politica, la Alcaldia Mayor de
Bogota, a través de las Secretarias Distritales de Salud y de
Seguridad, Convivencia y Justicia, y con el apoyo técnico de
UNODC, avanza en la convocatoria y desarrollo de espacios de
dialogo que buscan equilibrar las diversas posturas frente al
fenomeno de las sustancias psicoactivas, reconociendo los
derechos y deberes de todos los actores sociales involucrados.

Fecha

jueves 06 y sabado 08 de noviembre

Hora

De acuerdo con la programacion

Modalidad

Virtual ‘ ‘ Presencial ‘X ‘ Mixto ‘

Direccion

Por confirmar

Enlace

https://view.genially.com/68dfca8c1f9ac7de4db7e2e5/interactive-
content-espacios-participativos-ppspa
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Requisito para participar

Si | INo |X

N/A

Contacto organizador

https://view.genially.com/68dfca8c1f9ac7de4db7e2e5/interactive-
content-espacios-participativos-ppspa

DISTRITAL POBLACIONAL

Nombre del evento

Reunion Equipo funcional secretaria de salud

Objetivo

Fortalecimiento de capacidades, revision plan de trabajo, y Il fase de
laboratorio social.

Fecha Martes 11 de noviembre
Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.
Modalidad Virtual ‘ Presencial ‘ X ‘ Mixto ‘
Direccién Calle 13 N 32
Enlace N/A
Si | X [No |

Requisito para participar

Funcionarios secretaria distrital de salud

Contacto organizador

Nohemi Ramirez Blanco —N2ramirez@saludcapital.goov.co

DISTRITAL POBLACIONAL

Nombre del evento

Mesa Técnica de flujos migratorios Mixtos

Fortalecer la mesa técnica de salud para garantizar la atencion
integral y la efectiva integracion de la poblacion migrante, desde la

RRIELES Secretaria Distrital de Salud, en cumplimiento de la Resolucion
1225 de 2021

Fecha Lunes 24 de noviembre

Hora 2:00 p.m. a 4:00 p.m.

Modalidad Virtual | X Presencial Mixto

Direccion N/A

Enlace N/A
Si No X

Requisito para participar

Contacto organizador

Jenny Carolina Peralta Direccidn de salud colectiva de La secretaria
Distrital de salud correo: JCPeralta@saludcapital.gov.co
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DISTRITAL POBLACIONAL

Nombre del evento

Acciones afirmativas comunidad negra, afrocolombiana

Desarrollar las acciones afirmativas de la comunidad negra

SHERE afrocolombiana
Fecha Viernes 28 de noviembre
Hora 8: 00 a.m. a 5:00 p.m.
Modalidad Virtual Presencial X Mixto
Direccién Auditorio principal, Secretaria Distrital de Salud
Enlace N/A

Si X No

Requisito para participar

Ser parte del sector salud para la sensibilizacion a funcionarios y para
el panel ancestral afro personas con partencia étnica afro y
comunidad en general interesada en asistir.

Contacto organizador

Organizacion COPRODEPA coorcoprodepa@gmail.com
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