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Estrategia implementada

FECHA DE LA SOCIALIZACION:

1. TEMA PRINCIPAL:

2. SUBTEMAS:

Promosion

3. DESARROLLO DEL TEMA Y SUBTEMAS

El Mural en el area de salud es un medio muy comdn para suministrar informacian educativa o
ilustrativa a los y las usuarios (as) de las unidades de salud, ya que nos permite mostrar cada uno de
|as actividades que se realizaron en donde se muestra |as actividades

VIGILADO Supersalud f/

1| Que nos permitid mostrar cada actividad que se trabaja con nuestros usuarios con el tema de VIH con y en algunas
comunidades que también nos permitia la educacian y la prevencion de la misma que nos facilita la proyeccian de |a
actividad y donde logramos buscar la atencidn de los usuarios.
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De esta manera podemos evidenciar que no solo |a participacion nos permitic acerarnos s la familia en busca fortalecer
el vinculo familiar

Y es asi como podemos Ampliar el plan de comunicaciones institucional a través de murales y de boletines informativos
donde se socialicen las acciones desarrolladas a través de la implementacicn de la PPS y de los procesos propios del
grea en donde las educaciones propias de siau nos ayudad a complementar |a informacidn entre |a institucian y usuario.

a. ANEXOS Y/0 SOPORTES

Marque con una X |a existencia o no de los siguientes registros:

DOCUMENTOS ANEXDS | ENCASD DE DECK SI NDIDUE EL UNERD DE FOLIDS | PRESENTACION IMPRESA | LISTADD DE ASISTENCIA | FOTOGRAFIAS Y/0 VIDEDS
S | x S| o S| N S X | ND

Nota: Se adjunta formato Listado de Asistencia como registro de participacin, compromiso y/o aprobacidn de los distintos temas relacionados en
s ftem 4 y 5. por parte de cada uno de los profesionales relacionados en el item 2, es de caracter obligatorio disponer del diligenciamiento del
formato antes descrito, de o contrario, la falta del mismo deja sin soporte formal lo relacionado en el presente documento.
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