Para readlizar un ejercicio de empalme en el gobierno local, es necesario
reconocer primero cuales son las competencias del municipio en salud y como
estdn sido abordadas desde lo territorial. Estas podriamos clasificarlas en
competencias de direccién, de aseguramiento, Prestacién de servicios de salud
en lo no cubierto con subsidios a la demanda vy financiacion del subsidio a la
oferta; salud publica, y temas de inspeccién y vigilancia con particularidades
segun la categoria del municipio. A continuacién, se exponen preguntas
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Preguntas para realizar el Informe de Gestion en el sector Salud

orientadoras para cada caso:

a) Direccién:

Respuesta:

2Qué drea del municipio se encarga del tema de salud, con qué recursos
cuenta y cudl es el balance de la gestion de esa drea?;

En el municipio, el tema de salud estd a cargo de la Secretaria Municipal de
Salud.

Para la vigencia del ano 2019, la Secretaria de Salud cuenta con los siguientes
recursos:

SECTOR

APROPIACION

SECTOR ESTRATEGICO SALUD - APROPIACION INICIAL

$14.429.966.788

PROGRAMA: TODOS ASEGURADOS EN SALUD, Sl
MARCAMOS LA DIFERENCIA

$11.596.431.896

PROGRAMA: CONDUCTAS SALUDABLES MENOS
ENFERMEDAD

$2.210.365.000

PROGRAMA: ADMINISTRACION FORTALECIDA
MEJORES RESULTADOS

$623.169.892

Cobertura total

El Balance de la gestidn se realiza por programa y por vigencia:

Programa Todos Asegurados en Salud, Si Marcamos la Diferencia
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La dfiliacién en salud a través del régimen subsidiado garantiza que la
poblacion mdas pobre, vulnerable y sin capacidad de pago residente en el
Municipio de Chia acceda a los servicios de salud contemplados en el Plan
Obligatorio de Salud cubriendo de este modo los costos financieros elevados
en que tiene que incurrir la poblacidén frente al riesgo de enfermedad.

En la vigencia 2016, en el Municipio de Chia se registr6 una cobertura en la
afiliacion al SGSSS del 94.13% del total de la poblacion proyectada por el
DANE para la vigencia (129.652), con una distribuciéon de la siguiente manera:
108.228 personas dfiliadas en el Régimen Contributivo en Salud, 12.758 Afiliados
Activos en el Régimen Subsidiado y 1080 personas registradas como dafiliados
activos en Regimenes especiales. Al finalizar la vigencia 2017 se registré un leve
crecimiento en la cobertura total de la dfiliacion al Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS) (94,79%), respecto del valor registrado al
finalizar la vigencia 2016.

Con corte 31 de diciembre de 2018 se registré un aumento significativo en la
cobertura total de la dfiliacion al Sistema General de Seguridad Social en
Salud — SGSSS- (98.45%) respecto del valor registrado al finalizar la vigencia
2017 (94.79%); esto como consecuencia del incremento de la proyeccion
poblacional DANE para la vigencia 2018 ya que al verificar el valor absoluto
de poblacién dofiliada en el mes de diciembre a los regimenes subsidiado,
confributivo y de excepcion y/o especiales (133.646), se evidencid un
incremento de 7.869 personas respecto al mes de diciembre de 2017.

Con corte 30 de septiembre de 2019 se registré un comportamiento levemente
ascendente en la cobertura total de la dfiliacién al Sistemma General de
Seguridad Social en Salud -SGSSS- (99.00%), con un pico destacado en marzo
de 2019, respecto el valor registrado al finalizar la vigencia 2018 (98.45%).

Respecto al regimen subsidiado, a 31 de diciembre de 2016, se registraron
12.758 personas que cumplian los requisitos para mantener la dfiliacion al
régimen subsidiado en salud, a quienes se les garantizd la continuidad en
dicho régimen. Para el ano 2017 la cobertura en el régimen subsidiado;
Durante la vigencia 2017, la dfiliacion en el régimen subsidiado de salud se
incrementd levemente, pasando a tener 12.976 afiliados activos.

Al mes de diciembre de 2018, se registraron 13972 personas que cumplian los
requisitos para mantener la afiliacion al régimen subsidiado en salud, a quienes
se les garantizé la continuidad en dicho régimen, lo que reflejé un incremento
importante de casi 1000 personas para esa vigencia.

Al mes de septiembre de 2019, se registraron 14333 personas que cumplen los
requisitos para mantener la dfiliacién al régimen subsidiado en salud, con lo
cual se puede observar que durante el periodo de gobierno “2016 — 2019” ha
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existido un incremento progresivo en la dfiliaciéon al régimen subsidiado del
Municipio, dando cumplimiento al programa de gobierno armonizado con el
plan de desarrollo “Si, Marcamos la Diferencia”.

A continuacion, se muestra el cuadro de financiamiento del régimen
subsidiado por vigencias:

2016 2017 2018 2019*
SGP SSF 3.995.303.906 | 3.977.281.940 | 3.953.965.508 | 77754
RTOS SGP RS 37.280.542 i i i
SSF COLJUEGOS 644.246.568 | 688.947.098 | 833.509.424 | 657.165.820
:::"AS CEDIDAS -DEPTO | ) )14.084.316 | 353.858.453 | 1.741.945.808 4612699
PGN -ADRES SSF 2.561.859.492 | 1.521.512.809 | 1.813.049.120 i
EGBI;'CTA MAESTRA REG. - 2.740.218.752 | 472.687.736 | 355.148.341
FONPET SSF i 711.783.000 |2.483.426.657 | ¢1772007

TOTAL 9.254.774.82 | 9.993.602.05 | 11.298.584.2 | 9.751.038.8

4 2 73 76

* Ejecutado a septiembre de 2019

SSF: Sin Situacion de Fondos
Auditoria del Régimen Subsidiado

La Alcaldia Municipal de Chia en cumplimiento de las disposiciones
normativas ha realizado de manera permanente el seguimiento a los procesos
del Régimen Subsidiado en salud (auditorias) obteniendo mejoras significativas
que se ven reflejadas en las calificaciones otorgadas a cada una de las
Aseguradoras del Régimen Subsidiado en Salud que operan en el Municipio
de Chia.

Programa Conductas saludables menos enfermedad

La Secretaria de Salud durante el periodo de gobierno y con la estrategia del
Plan de Intervenciones Colectivas, y previa consolidacién, depuracion y
andlisis de la informacién de diferentes fuentes (RIPS, Informes de P y P, DANE,
RUAF, INS, SIVIGILA, entre ofros) para actualizar los indicadores de salud del
municipio para poder realizar el cdlculo estadistico, con su respectivo andlisis
de comportamiento, que permitiera la definicion de los planes, subprogramas
y proyectos de las diferentes dimensiones de este programa, se ha dado
cumplimiento al 100% de los compromisos enumerados en el programa de
gobierno, completamente armonizados con el plan de desarrollo *Si,
Marcamos la Diferencia”.
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Programa Administracion Fortalecida mejores resultados

Al igual que en el programa anterior, La Secretaria de Salud durante el
periodo de gobierno, en las diferentes dimensiones definidas en el programa
dentro de las cuales tenemos: diferentes acciones institucionales encaminadas
al fortalecimiento de la autoridad sanitaria, la adqguisicion de elementos
ortésicos v sillas de ruedas para apoyo a la poblacidon discapacitada, asesoria
juridica en seguridad social en salud, acciones para la identificacion de
familias en riesgo de consumo de sustancias psicoactivas y su prevencién y a
acciones institucionales para el fortalecimiento, mejoramiento y/o adecuacion
de la ESE Hospital San Antonio de Chia, se ha dado cumplimiento al 100% de
los compromisos enumerados en el programa de gobierno, completamente
armonizados con el plan de desarrollo “Si, Marcamos la Diferencia”.

Respuesta:

3El municipio cuenta con el fondo local de salud, con sus cuentas maestrase,

Si, el municipio cuenta con Fondo Local de Salud y con sus cuentas maestras.

e 3scudl es el balance de los ingresos y gastos en salud, que compromisos hay vy
gue nivel de ejecucidn tienene;

En el siguiente cuadro se puede observar el presupuesto de la Secretaria de Salud

por vigencia:

SECTOR ESTRATEGICO
SALUD APROPIACION
INICIAL DE CADA
VIGENCIA

2016

2017

2018

2019

13.331.765.931

13.906.826.894

13.907.660.042

23.901.487.241

PROGRAMA: 3 TODOS
ASEGURADOS EN SALUD,
SI MARCAMOS LA
DIFERENCIA

10.317.302.096

11.379.363.439

11.213.588.087

19.142.687.315

PROGRAMA: 4
CONDUCTAS
SALUDABLES MENOS
ENFERMEDAD

754.131.540

1.486.415.208

1.453.403.474

2.534.032.446

PROGRAMA: 5
ADMINISTRACION
FORTALECIDA MEJORES
RESULTADOS

2.260.332.295

1.041.048.247

1.240.668.481

2.224.767.480
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En el siguiente cuadro se muestra la ejecucion del presupuesto de la vigencia

2019:
TOTAL, NETO POR TOTAL, |
NOMBRE DEL RUBRO | APROPIACI COMPROMET | OBLIGACIO | RESERVAS
ON REGISTROS ER N
SECTOR ESTRATEGICO | 23.901.487. | 13.801.265.3 | 10.100.221.8 | 11.949.358. | 1.851.907.
SALUD 241 99 42 264 135
"Programa Todos
A:segurados en Salud, | 19.142.687. 9799 915260 | 9 342 772 055 9.775.477.0 | 24.438.19
Si Marcamos la 315 68 2
Diferencia”
Programa: = Conductas| , 5, 13, 4 1.418.410.7 | 1.024.684
saludables menos | T [ |2.443.095.138| 90.937.308 A T an
46 45 393
enfermedad
Programa
Administracion 2.224.7674 | | 558055001 | 666.512.479 | 755.470.451 | 8927845
Fortalecida mejores 80 50
resultados

e 3scudles son los temas pendientes o criticos en el tema financiero y gestion
general de la direccion de salud en el municipio?

En el siguiente cuadro se pueden observar los temas financieros pendientes con
base en la ejecuciéon presupuestal de la vigencia de 2019:

TOTAL POR TOTAL RESERVAS

NOMBRE DEL RUBRO APROPIACION COMPROMETER OBLIGACION (per:ii;g;e de
SECTOR ESTRATEGICO SALUD | 23.901.487.241 | 10.100.221.842 | 11.949.358.264 | 1.851.907.135
"Programa Todos
Asegurados en Salud, Si| 19.142.687.315 | 9.342.772.055 | 9.775.477.068 24.438.192
Marcamos la Diferencia”
Programa: Conductas
saludables menos | 2.534.032.446 90.937.308 1.418.410.745 | 1.024.684.393
enfermedad
Programa Administracién
Fortalecida mejores | 2.224.767.480 666.512.479 755.470.451 802.784.550

resultados
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Respecto a la gestion general de la Secretaria de Salud del Municipio, esta se
encuentra descrita en el primer punto en el balance de la gestion.

b) Aseguramiento.

2Quién en el municipio se encarga de las competencias de aseguramiento
desde salud, con qué recursos humanos fisicos y financieros cuenta dicha
drea?

Respuesta:

Se cuenta con un grupo Interdisciplinario encargado de los diversos aspectos
que involucran el aseguramiento en salud, que va desde el manejo del
recurso financiero hasta el cruce efectivo de bases de datos.

= Profesional Especializado Lider de Aseguramiento.

= Profesional Universitario. Cargue y Validacion de Formularios de Afiliacion,
Manejo de PQRS, DERECHOS DE PETICION, Seguimiento a EPS dentro del
Area de Influencia.

= Profesional Universitario. Manejo de PQRS, DERECHOS DE PETICION,
Seguimiento a EPS dentro del Area de Influencia.

= Profesional Universitario Encargado Cruces de Bases de datos, Cargue de
informacion, novedades, Listados Censales.

= Auxiliar Administrativo, atencién al Usuario.

2CoOmo fienen organizado el municipio el proceso de articulacion de la
focalizacion en salud para aseguramiento con la identificacion del SISBEN a
cargo de las areas de planeacion municipal?

Respuesta:

La focalizacién de la poblacién se realiza de conformidad al decreto 3778 de
2011 emitido por el Ministerio de Salud donde establece los puntos de corte
que permiten identfificar los rangos validados sobre puntaje del SISBEN que

permitan el desarrollo efectivo del proceso de dfiliacion de dicha poblacién.

2Cudl es la situacion de la poblacion identificada en el SISBEN e incluida en el
régimen subsidiado?

Respuesta:

La poblacién identificada en SISBEN que cumple los requisitos para ser
incluida en el Régimen Subsidiado se encuentran identificadas en el Decreto
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780 TITULO 3 REGLAS DE AFILACION COMUNES A LOS REGIMENES
CONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO, por parte del Municipio, ademds de lo anterior
se realiza la validacion de su Cargue efectivo en las bases de datos del SISBEN
Municipio de Chia, verificando puntagje inferior a 51,57 que no se encuentre

afiliada a EPS Régimen Contributivo o de Excepcion, que no cuente con
capacidad de pago.

2Quién y como hacen reportes de novedades al respecto, y cual su balance?
Respuesta:

El reporte de las Novedades es realizado por el ING Victor Ayala quien reporta
a ADRES mensualmente la Ultima semana de cada mes segun lo estipulado
por Ministerio en base a la Resolucion 4622 de 2016. En lo que va corrido del
ano 2019 se han reportado 665 Novedades que corresponden a muertes,
retiros por traslado de municipios, anulacién de ingresos no autorizados por el
Municipio, actualizacién de Nivel de SISBEN, Actuadlizacion cuando
corresponden a poblacion especial.

2CoOmo estdn abordando la revision de la poblaciéon con capacidad de pago
que no debe estar en el régimen subsidiado?

Respuesta:

Se realizan cruces mensuales con las EPS del Régimen Subsidiado identificando
usuarios con Nivel de SISBEN Superior, pero se estd a la espera de la
Metodologia SISBEN IV la cual enfrara en Vigencia en el ano 2020 con lo cual
se identificard si esta poblacién es residente en el Municipio y se validara la
capacidad de pago.

2Qué acciones se desarrollan en el municipio para promover la afiliacion en
régimen conftributivo y subsidiado?

Respuesta:

Por parte de la Secretaria de Salud se realiza acompanamiento a las EPS para
el proceso de promocion de la dfiliaciéon, ademds se realizan visitas vy
seguimientos a las IPS prestadoras de servicios de salud quienes direccionan a
los usuarios a la oficina de atencion al usuario de la secretaria, donde se
asesoran del proceso de dfiliaciéon envidndolos a la oficina del SISBEN para
solicitar encuesta o validacion de los requisitos y envid a EPS de libre
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escogencia con documento de validacion de secretaria de Salud para el
diligenciamiento de formulario.

sCudntas personas parecen dfiliadas en los diferentes regimenes?
Respuesta:

Régimen contributivo: 118.171
Régimen Subsidiado: 14.738
Regimenes Especiales: 1115

sTiene poblacion no afiliada y como estd promoviendo su afiliacion?
Respuesta:

Existen 2632 personas identificadas como PPNA dentro del Municipio en base
al cruce con la informacién de SISBEN, de las cuales un gran porcentaje el
proceso de promocion de dfiliacion se realiza verificando los usuarios que
llegan a solicitar informacién en la secretaria de salud, los atendidos en las
diferentes instituciones de Salud como Hospital San Antonio de Chia, Clinica
Chia vy las demdas enfidades por secretaria de salud de Cundinamarca con
cargo a PPNA, los cuales en su mayoria salen con compromiso de dfiliacién a
EPS se realiza el respectivo seguimiento de los que son informados y se
asesoran en los procesos de afiliacion.

sCudntas personas estdn en revision de su situacion de afiliacion por cruces
con oftros tipos de informacién y en qué estado se encuentran?

Respuesta:
Se estd redlizando el proceso de cruces con las diferentes entidades regimen

especial, listados censales, EPS, que nos permitan tener un consolidado
fidedigno para realizar acciones pertinentes.

sComo y quién hacen procedimientos para la depuracion, actualizacién,
manejo de novedades y el envio oportuno de la base de datos, cual es el
balance de esta gestidong

Respuesta:

El reporte de las Novedades y envidé oportuno de las bases de datos son
realizadas por el ING Victor Ayala quien reporta a ADRES mensualmente la
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Ultima semana de cada mes segun lo estipulado por Ministerio en base a la
Resolucion 4622 de 2016. En lo que va corrido del ano 2019 se han reportado
665 Novedades que corresponden a muertes, retiros por traslado de
municipios, anulacidn de ingresos no autorizados por el Municipio,

actualizaciéon de Nivel de SISBEN, Actualizacidon cuando corresponden a
poblacién especial.

2Como se atienden requerimientos de los ciudadanos, se garantiza el debido
proceso e informa sobre trdmites al respecto?

Respuesta:

Existe una Ventanilla de atencién al usuario en la oficina de Secretaria de
Salud, donde se desarrolla el proceso de recepcidn de las diferentes
solicitudes planteadas por cliente externo, ademds se tiene validado el
formato de QUEJAS Y RECLAMOS por el cual el usuario describe su solicitud y se
anexan los diferentes soportes, el cual se radica en correspondencia,
posteriormente se ingresa a nuestro sistema CORRYCOM, mediante el cual es
asignado directamente al profesional encargado, quien realiza el proceso de
solicitud con la entidad responsable, se tfraslada Derecho de Peticién o PQRS vy
se readliza el correspondiente seguimiento por parte de los profesionales de
Aseguramiento, se informa al usuario via correo fisico, electrénico y/o llamada
telefonica sobre el proceso realizado vy la respuesta emitida por la entidad
responsable.

sQuién y como se encarga el municipio de consolidar los listados censales y
reportar las novedades al respecto?

Respuesta:

Los listados censales son generados por las diferentes Instituciones (Desarrollo
Social ICBF, Resguardo Indigena) y lo remiten a la secretaria de Salud. El
consolidado de listados Censales se realiza en base a Resolucion 1838 de 2019
emitida por el Ministerio de Salud y de la Proteccién Social y el reporte de las
Novedades son realizadas por el ING Victor Ayala quien reporta en la
plataforma PISIS del Ministerio de Salud.

Prestacion de servicios de salud en lo no cubierto con subsidios a la demanda
y financiacién del subsidio a la oferta.

Solo los municipios certificados en salud cuentan con estas competencias, que se
enfocan a la financiacion del subsidio a la oferta. Al respecto se pregunta:
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3El municipio se encuentra cerfificado en salude;
Respuesta:
No, el municipio no se encuentra Certificado

sFue evaluada su certificado por parte del departamento y cudl fue el
resultado de la evaluacion?;

Respuesta:

No, como el municipio no se encuentra certificado, no fue evaluado por el
departamento.

sTiene una Empresa Social del Estado de naturaleza municipal?,
Respuesta:

No, el municipio no cuenta con Empresa Social del Estado de naturaleza
municipal.

De ser asi: (No Aplica por que el municipio no cuenta con Empresa Social
del Estado de naturaleza municipal).

e 3En qué estado se encuentra desde el punto de vista financiero y de
serviciose,

e 3en qué nivel de riesgo fue clasificado, y que medidas tienen
adoptadas (zpor ejemplo, Programa de saneamiento fiscal vy
financiero?)

e 3cOmo ha sido la participacion el municipio en la Junta directiva de la
ESE, quien estd delegado y cudles son los temas claves para esta
gestione;

e 3Qué proyectos de inversion tienen en proceso de consolidacion, en
qué estado estdn los proyectos y cudles son las prioridades segun la
situacion de la ESE?;

e 5Qué gestiones se han realizado con el departamento para articular la
gestion de la ESE y promover los proyectos de inversion, entre otros
femas que consideren importantes?;

e 3Sila ESE recibe recursos de subsidios de oferta del SGP, tenia habilitada
la cuenta maestra y cudl es el balance de esos recursos, para la gestion
de la ESE?
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e 5Cudles son las principales dificultades que enfrenta la red de
prestacion de servicios a la cual se arficulan la ESE, puntos de atencidon
o instituciones prestadoras de servicios privados?,

e 5Qué deficiencias hay en las zonas rurales y dispersas, en caso de que
lo tengane

e sQué gestiones estdn identificadas para articularse con el
departamento y las Entidades Promotoras de salud, en ese sentido?

d) Salud pUblica

2Qué dreas estdn encargadas de salud publica en el municipio, con qué
recursos humanos cuenta, técnicos y financieros, conforme a las
necesidades del municipio?,

En Salud PuUblica se cuenta con 5 profesionales de planta, 1 auxiliar
administrativo, acorde con el cambio de normatividad a nivel Nacional, se
contrata el Plan de Intervenciones colectivas con la ESE Hospital San
Antonio de Chia, para la realizacion de acciones de promocion de la Salud
y Gestion del Riesgo, adicionalmente hay 10 profesionales contratados
directamente para realizar la gestiéon de la Salud Publica y un auxiliar
administrativo de apoyo técnico.

3Cudl era el Plan Territorial de Salud definido por la administracién cuales
fueron sus prioridades, nivel de ejecucion dificultades y avances?,

El Plan Territorial de Salud “construyendo estfilos de vida Saludable” se
elabord en el Municipio de manera simultdnea con el Plan de Desarrollo
Municipal “Si... marcamos la diferencia”; Aprobados mediante el acuerdo
Municipal N. 97 del 3 de junio de 2016, el proceso para la elaboracion fue
la estrategia PASE a la equidad (Poblacion, ambiente, Social y Econdmico),
una vez definidas estas caracteristicas, se realizd la descripcidon de la
situacion en el Municipio de Chia, por cada dimension del Plan Decenal de
Salud Publica, estableciendo asi prioridades por dimensidn expresadas en
metas de resultado y producto sobre las cuales se ha readlizado la
planeacién del cuatrienio.

Las prioridades establecidas una vez realizado un balance entre los
factores liberadores y reforzadores, fueron las enfermedades cronicas no
transmisibles, el fortalecimiento de la salud mental, y sexual, asi como la
prevencion de enfermedades transmisibles.

Dentro de las metas mds representativas se establecid, la disminucion de la
mortalidad por enfermedad cerebro vascular, la disminucion de la tasa de
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violencia intrafamiliar, disminucidn de la prevalencia de desnutricion,
disminucion del embarazo en adolescentes, la mortalidad materna vy la
mortalidad evitable en menores de 5 anos. Metas en las que hemos
avanzado de manera favorable.

sComo y quiénes desarrollan en el municipio el proceso de planeacion
integral en salud (conforme a la resolucion 1536 de 2015) 2

Se trabdaja, la planeacién realizando un balance anual con el alcance de
metas de resultado y producto establecidas en el Plan Territorial de Salud.

2Cudl es el diagndstico de la situacion epidemiologia del municipio, cual
es Ultimo andlisis de la situacion de salud-ASIS?;

Se realizan actualizaciones anuales del ASIS, el Ultimo andlisis se encuentra
en el ASIS 2018.

2Cudles son las prioridades en salud publica?2, sQué metas se cumplieron y
cudles quedan pendientes?

PRIORIDADES.

Maternas (salud sexual y reproductiva), Gestantes menores de edad, Ninos
menores de cinco anos (vacunacion, AIEPI), Enfermedades cronicas,
trabajo infantil, salud mental.

METAS QUE SE CUMPLIERON.

Implementar programas de asistencia domiciliaria como apoyo preventivo
en las zonas de poblaciéon vulnerable en el municipio y en las veredas.

META PDG: Crear un programa de salud integral en las Instituciones
educativas desarrollando la promocién de la salud y prevencion de
enfermedades; en salud mental, educacion sexual reproductiva, salud oral,
hdbitos sanitarios y prevencion del maltrato y del trabajo infantil, mediante
la utilizacion integral del tiempo.

META PDT RELACIONADA: Mantener en 0 el nUmero de casos de muerte en
menores de cinco anos por enfermedad diarreica aguda (EDA)

META PDG: Redlizar campaias permanentes de promocion de salud y
prevencion de enfermedades.
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META PDT RELACIONADA: Disminuir a 0 los casos de muerte en menores de
cinco anos por enfermedad respiratoria aguda (ERA). ESTA META NO SE
LOGRO ya que se presentaron 4 mortalidades en el cuatrienio.

META PDT RELACIONADA: Aumentar al 95% la Cobertura de vacunacion
DPT. SE DIO CUMPLIMIENTO.

META PDG: Implementar programas para evitar embarazos en adolescentes
y apoyo a madres gestantes.

META PDT RELACIONADA: Disminuir al 13,50 el porcentaje de embarazos en
adolescentes. SE DIO CUMPLIMIENTO

META PDT RELACIONADA: Disminuir en 0,1% la prevalencia de desnutricion
global en menores de 5 anos. SE DIO CUMPLIMIENTO.

2Con quién se confrata el Plan de infervenciones colectivas y como se
definié en el municipio®,

Se contrata el Plan de Intervenciones colectivas con la ESE Departamental
Hospital San Antonio de Chia, para la readlizacidn de acciones de
promocién de la Salud y Gestidn del Riesgo. Se dio cumplimiento a la
Norma Resolucion 518 de 2015 (art.14).

2Si se contrata con la ESE municipal, cual es el balance de dichos
contratos de PIC, se hacen en forma oportuna y se logran los objetivos
previstos?

Como ya se dijo anteriormente, se contrata con la ESE Departamental
Hospital San Antonio de Chia, quien realiza las actividades del PIC con los
profesionales de las diferentes politicas y se da el cumplimiento y/o
oportunidad de acuerdo a los procesos de la Alcaldia municipal y de la
ESE. Se lograron los objetivos durante el cuatrienio ya que existe una
supervision continua e intensa por parte de la Secretaria de Salud a través
del Coordinador PIC.
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e sQué dreas en el municipio se encargan de funciones asignadas por el
codigo de policia en vigilancia en salud publica'e,

Los realiza la Direccion de Vigilancia y control de la Secretaria de Salud.

e 5Qué capacidad tienen y conque recursos fisicos, humanos y financieros
cuenta para hacer su labor?
FISICOS: Se tienen infraestructura adecuada (instalaciones alquiladas),
equipos de computo adecuados, internet.

HUMANOS: personal profesional, técnico y auxiliar competente e idoneo.

FINANCIEROS:

2016 2017 2018 2019
TOTAL 1.668.208.208 | 1.908.158.259 | 2.530.867.229

e 3El municipio se involucrd en el desarrollo de Modelo de Atencién Integrall
en salud MIAS (Resolucion 429 de 2016) 2, de ser asi 3en que se avanzd y
cudles son las limitaciones o dificultades al respecto?

En cumplimiento a la politica en el componente MIAS, se han propiciado
espacios de socializacion desde la Ley estatutaria 1752 de 2015,
contemplando la Politica de Atencidn en Salud PAIS, por la cual se genera
un Modelo de Atencion Integral en Salud MIAS siendo este un instfrumento
operativo del Sistema de salud basado en la estrategia de Atencion
Primaria en Salud, asi mismo se genera una herramienta que ordena la
gestion intersectorial y sectorial como plataforma que da respuesta en
salud a las personas, familias y comunidades.

Es asi como a través del equipo interdisciplinario que hacen parte del Plan
de Intervenciones Colectivas se han realizado capacitaciones entorno a la
Resolucion 3280 de 2018 y su ajuste MAITE como componente a nivel
Territorial y las acciones a que deben ir encaminadas, desde la puerta de
enfrada que para nuestro caso son las Gestoras Bienestar Social “GEBIS”,

Y Articulo 109 del Cédigo de policia tiene por objeto la requlacién de comportamientos que puedan poner en
peligro la salud publica por el consumo de alimentos. Igualmente deber considerar las competencias asignadas
segun la categoria del municipio.



ol El futuro Gobierno.

% es de todos = de Colombia
conociendo en tiempo real la situacidn actual de cada una de las
personas y sus familias.

Se han realizado acompanamientos y Seguimientos en la implementacion
de las Rutas Integrales en Salud a las diferentes IPS tanto publicas como
privadas (actualizacion y consolidacion de las matrices de PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA SALUD / MATERNA Y PERINATAL), definidas como
prioritarias por el Ministerio de Salud.

Este seguimiento dentro de las competencias se readliza a: ruta de
promocién y mantenimiento de la salud, Rita Integral de atencion para
grupos de Riesgo y ruta integral de atencidn especifica y desde los
diferentes actores, prestador primario, prestador complementario, EAPB y
desde la Misma Entidad Territorial.

En la actualidad nos encontramos en el seguimiento a las diferentes formas
de matriz de acciones / intervenciones y seguimiento a los diagramas de
acciones e intervenciones.

En el proceso de la administraciéon municipal se has realizado el
seguimiento a las rutas desde cada una de las prioridades Salud Sexual y
Reproductiva, Salud Mental, Nutricion, Enfermedades no trasmisibles.

e) Inspeccién y Vigilancia en salud para municipios de categorias Especial, 1°, 2°
y 3°2,

2Qué dreas del municipio se encargan de desarrollar inspeccion, vigilancia
y control de factores de riesgo que afecten la salud humana presentes en
el ambiente, en coordinacién con las autoridades ambientales, con qué
recursos humanos, fisicos y financieros cuenta?;

Respuesta: Acorde con lo previsto en el arficulo 70 numeral 8 del Decreto
Municipal 40 de 2019, por el cual se establece el Manual Bdsico de la
Administracion Municipal de Chia y de adopta la estructura organizacional
de la Administracion Central del Municipio de Chia, le corresponde a la
Secretaria de Salud, realizar las labores de Inspeccién, vigilancia y Conftrol
de factores de riesgo que afecten la salud humana presentes en el
ambiente, de acuerdo con las disposiciones legales.

Ahora bien, el articulo 69 idem, estipula que la Secretaria de Salud estd
compuesta por dos Direcciones, a saber:

2 Conforme a las competencias asignadas en el numeral 44.3.3.de la Ley 715 de 2001.



El futuro

..'. ;
es de todos = de Colombia

- Direccion de Salud Publica
- Direccion de vigilancia y control

A su turno, el articulo 72 ejusdem, enlista las funciones de la Direccion de
Vigilancia y Control, las cuales se dirigen a intervenir todos los factores de
riesgo que afecten o puedan afectar la salud a fravés de acciones de
inspeccién, vigilancia y control. Para ello, adelanta y lleva a cabo
actividades de inspeccion, vigilancia y control en los diferentes
establecimientos de comercio abiertos al  publico, vehiculos
tfransportadores de alimentos, establecimientos educativos, jardines
infantiles, Edificios PUblicos municipales entre otros, asi como al Programa
de Alimentacion Escolar — PAE. Igualmente, tiene asignada la funcion de
ejecutar las acciones necesarias de promocion, prevencion, vigilancia y
control de vectores y zoonosis.

En lo que atane a los recursos humanos, fisicos y financieros con los que se
cuenta para el desarrollo de dichas funciones, la Direccién de Vigilancia y
Control de la Secretaria de Salud estd compuesta por 9 funcionarios de
planta asi:

- El Director de la dependencia

- Un técnico administrativo

- Un técnico operativo

- Seis (6) profesionales universitarios

Asimismo, actualmente se cuenta con 16 confratistas que apoyan la
gestion de la oficina, cuyo vinculo contractual se extiende hasta el mes de
diciembre de 2019.

Finalmente, las funciones de la Direccion de vigilancia y control se
desarrollan en las instalaciones de la Secretaria de Salud ubicadas en la
Carrera 10 N° 8-74, segundo piso de este Municipio. Asimismo, debe tenerse
en cuenta que, atendiendo el tipo de actividades que desarrollan los
contratistas y algunos funcionarios de planta, la mayoria de tfrabajo se
desarrolla haciendo visitas de campo.

sTienen algun plan de accidén para realizar su gestion en vigilar y controlar
estos temas referidos a: alimentos, condiciones ambientales que afectan la
salud y el bienestar de la poblacién generadas por ruido, tenencia de
animales domésticos, basuras y olores; calidad del agua para consumo
humano; la recolecciéon, transporte y disposicion final de residuos solidos;
manejo y disposicion final de radiaciones ionizantes, excretas, residuos
liquidos y aguas servidas; calidad del aire; vectores y zoonosis. factores de
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riesgo para la salud, y normas de orden sanitario previstas en la Ley 9¢ de
19792

Respuesta: En primer lugar, para responder a este cuestionamiento,
pertinente es aclarar que, atendiendo a la naturaleza de las funciones
asignadas a la Direccién de Vigilancia y Control de la Secretaria de Salud
del Municipio, los items que le corresponden, son los atinentes a: alimentos,
tenencia de animales domésticos, calidad de agua para consumo
humano, vectores y zoonosis, factores de riesgo para la salud y normas de
orden sanitario previstas en la Ley 9 de 1979.

Aclarado lo anterior, los planes de accién de la Direccion de Vigilancia y
Control para readlizar las acciones propias de sus funciones, son las
siguientes:

Alimentos / factores de riesgo para la salud y normas de orden sanitario
previstas en la Ley 9 de 1979: Manual de IVC dado por el Invima,
contrataciéon para charlas en Buenas prdcticas de manipulacion de
alimentos, contratacién para realizar vistas de IVC a todos y cada uno de
los establecimientos de comercio existentes en el Municipio con miras a la
expedicion del Concepto Sanitario.

Vectores y zoonosis: contratacién para fumigacion y vacunacion, jornadas
de esterilizacion y vacunacién antirrdbica

Aguas: Cumplir con el 100% del muestreo estipulado en el cronograma de
Gobernacién de Cundinamarca y monitoreo a los Acueductos Veredales.

sCudl es el balance en la gestion de esas dreas frente a las necesidades y
requerimientos del municipio?

Respuesta:
= AGUAS PARA EL CONSUMO HUMANO:

En lo que va corrido del ano, se llevan realizadas 46 muestras segin
cronograma de toma de muestras de agua potable para consumo
humano hasta el 01 de octubre de 2019, donde los resultados dados
por el Laboratorio de Salud PuUblica de Cundinamarca, muestran
resultado Aceptable para cada uno de los andlisis realizados a las
muestras del agua potable enviados a este ente territorial hasta la
fecha.



El futuro !?iﬁ ?:'I;'..?‘T\
9\0"7',‘,’-‘-"»:».‘.-..-,._,.“_‘

esde todos = de

Ao llecs,

VECTORES Y ZOONOSIS:
VACUNACION ANTIRRABICA PARA PERROS Y GATOS

La meta anual de acuerdo al Plan de Desarrollo 2016- 2019 “Si...
Marcamos la Diferencia” es vacunar 6050 caninos y/o felinos. Para la
actual vigencia, se ha readlizado un avance del 64% lo que
corresponde a 3.882 caninos y felinos vacunados a corte 30 de
septiembre de 2019.

Con miras a alcanzar dicha meta, se definieron diversas estrategias,
como aumentar el nUmero de brigadas, vacunacién en punto fijo en
la Direccidon de Vigilancia y Control - Edificio EI Curubito vy
adicionalmente, se realizan jornadas a lo largo del Municipio por
sectores y veredas. En el segundo semestre se instaurd la estrategia
vacunacién casa a casa, teniendo en cuenta que la Direccidon de
Vigilancia y Confrol, actualmente cuenta con un veterinario mas y
con la contratacién de un profesional en veterinaria para efectuar el
monitoreo permanente a las coberturas de vacunaciéon antirrdbica.

En cuanto a las estrategias para prevenir enfermedades tfransmitidas
por vectores, se ha realizado el confrato de fumigacion el cual lleva
un avance del 53%.

ESTERILIZACION PARA PERROS Y GATOS

La Direccion de Vigilancia y Control, con el objefivo de mitigar el
crecimiento de la poblacién canina y felina del municipio, cuenta
con el programa de esterilizacién para dichas especies.

Para la actual vigencia se tiene programadas 800 esterilizaciones, de
las cuales se han realizado 457 que representan el 57%, lo cual ha
sido desarrollado mediante el Confrato No. 2019-CT- 437 y son
ejecutadas en la Unidad de Zoonosis Municipal.

TENENCIA DE ANIMALES DOMESTICOS

Para el ano 2019 se tiene programado realizar 35 charlas sobre
tenencia responsable de animales, como reaccionar en caso de
agresion por animal posible transmisor de rabia y proceso de
inscripcién de caninos en el censo de perros potencialmente
peligrosos; en lo que va corrido del ano, se han realizado 29 charlas
en los diferentes sectores y veredas del municipio, para lo cual, la
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Alcaldia de Chia suscribid el contrato No. CT-2019-255; apuntando a
generar conciencia y de esa manera evitar el abandono de
animales.  Adicionalmente, se han atendido casos de maltrato
animal, en particular, contra especies menores, a demanda, donde
se realiza verificaciéon de las condiciones de tenencia y se emite
informe técnico al ente competente (Inspecciones de Policia vy
Fiscalia), segun corresponda.

ALIMENTOS:

Para el ano 2019 se tiene programado realizar 1000 visitas

Andlisis: A la fecha La Secretaria de Salud ha realizado actividades
de Inspeccién, Vigilancia y Control (IVC) a 672 establecimientos
abiertos al publico de preparacion, comercializacion y/o transporte
de alimentos y bebidas, expendio de bebidas alcohdlicas, expendio
de cdarnicos y derivados.

Las actividades se dividen en:

- Preparacion: Actividades realizadas a establecimientos de
preparacion de alimentos y bebidas, tales como: Restaurantes,
cafeterias, panaderias, fruterias, restaurantes escolares, Programas
de alimentacion escolar (PAE).

- Comercializacion: Actividades realizadas a Expendios de alimentos
y bebidas incluyendo bebidas alcohdlicas, tales como: expendios en
plaza de mercado, bares, licoreras, casetas escolares, estacionarias,
supermercados, grandes superficies, Expendio de carnes y derivados
cdrnico.

- Transporte: IVC a Vehiculos de tfransporte de alimentos y bebidas,
fransporte de carnes y derivados cdrnicos inspeccionados por la
Direccioén vigilancia y control, actividades realizadas a demanda.

Lo anterior, nos da un avance a la fecha del 67%.

sCudiles son las prioridades y resultados?,
Respuesta:
AGUAS: Las prioridades son realizar el cien por ciento de las muestras

programadas en los puntos previomente concertados con las empresas
prestadoras de servicio de acueducto (Emserchia E.S.P. y Progesar E.S.P).
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ZOONOSIS: en cuanto a vacunacion antirrdbica canina y felina se tiene
como prioridad aumentar la cobertura actual, con el fin de logra una
inmunizacion efectiva en todo el territorio municipal. Como resultado
destacable de este proceso se encuentra que se ha dado cumplimento
satisfactorio a lo planeado en el plan de desarrollo municipal y con las
estrategias anteriormente mencionadas a aumentado el total de caninos y
felinos inmunizados de manera contundente.

TENENCIA DE ANIMALES DOMESTICOS: Con relacidn a este tema se ha
determinado como poblacion objetivo para los talleres y charlas, ninos y
jévenes, puesto que se busca generar mayor grado de consciencia con
relacion a la adecuada tenencia de mascotas. Adicionalmente se ha
redlizado acompanamiento a las juntas de accidbn comunal vy
administraciones de conjuntos en la resolucion de conflictos ocasionados
por comportamientos que afectan la convivencia, por el mal manejo de
mascotas.

ALIMENTOS: Dar cumplimiento a la meta establecida en el Plan de
Desarrollo 2016 -2019. Para ese fin, se ha realizado la contrataciéon de 5
profesionales de diferentes dreas del conocimiento que son quienes
realizan las diferentes visitas a los establecimientos de comercio.

2Que falta por hacer o debe mejorarse?
Respuesta:

AGUAS: Faltan por realizar 15 tomas de muestras de agua potable para
consumo humano, segun el cronograma, donde lo esperado es que los
resultados continien Aceptables para cada una de las caracteristicas que
miden en el Laboratorio de Salud Publica a las muestras enviadas para
andlisis, y nuestro indice de riesgo calidad de agua de consumo humano
IRCA continUe en nivel de riesgo SIN RIESGO, para el municipio de Chia.

ZOONOSIS: Como resultado preliminar del monitoreo de cobertura de
vacunacién antirrdbica, se ha identificado que, a pesar de los esfuerzos
realizados en las campanas de vacunacién por barrios y sectores, existe un
porcentaje importante de usuarios que no asisten a dichas jornadas por
diferentes motivos como los son dificultad de transporte, dificil acceso y
poca disponibilidad de tiempo. Po lo anterior se ha planeado intensificar la
estrategia de vacunacién casa a casa y de esta manera alcanzar una
cobertura Util.
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TENENCIA DE ANIMALES DOMESTICOS: Gracias al trabajo realizado en la
atencion de PQRs por incumplimiento al Codigo Nacional de Policia y
Convivencia, especificamente en Casos relacionados con
comportamientos que ponen en riesgo la convivencia por la tenencia de
animales, se han detectado algunas dificultades para aplicacion de
medidas correctivas por parte de la policia, por lo cual se hace necesario
establecer estrategias de capacitaciéon y actualizacién al interior de la
entidad y de esta manera llegar aplicacion de efectiva de comparendos.
Lo anterior teniendo en cuenta que la Secretaria de Salud por su parte,
adicional a realizar la debida atencién a dichas PQRs, ha efectuado
talleres y charlas de capacitacion por lo que se entiende que el paso a
seqguir es la aplicacién de medidas correctivas por pate de la Policia.

ALIMENTOS: Debe mejorarse el aspecto de realizar las actividades de IVC
bajo enfoque de riesgo a los establecimientos de alimentos y bebidas, es
decir, dar prioridad a establecimientos de alto riesgo con una mayor
frecuencia de visitas de inspeccion, vigilancia y control. En otras palabras,
realizar visitas mds frecuentes a aquellos establecimientos que hayan
obtenido un porcentaje menor en la respectiva calificaciéon al momento de
expedir el concepto sanitario.

f) Fortalecimiento de la Autoridad Sanitaria.

META PDT RELACIONADA: Meta Resultado: Capacitar a 1000 personas en temas de
deberes y derechos en salud

META PDG: Realizar campanas permanentes de promocién de salud y prevencion
de enfermedades.

META PDT RELACIONADA: Redlizar 4 acciones institucionales durante el periodo de
gobierno para el fortalecimiento de la autoridad sanitaria

Valor programado para el periodo de gobierno 4 acciones
Valor programado para la vigencia 2019: 1 accién

El indicador para el periodo de gobierno esta en 93.75%

El indicador en N° de Acciones estd en 3.75.

Dentro del proyecto de Empoderamiento Institucional y Liderazgo en la gestion de
la salud, se realizan acciones que permiten el cumplimiento de politicas que
facilitan a la comunidad el acceso oportuno a los programas y proyectos,
promoviendo y mejorando los entornos y condiciones de vida.

A la fecha través de un grupo profesional interdisciplinario, se fortalecio la
autoridad sanitaria, mediante las siguientes actividades:
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e Informacion, educacion y comunicacion a los actores del Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

e Continuidad en la caracterizacidon de poblacién con enfermedad huérfana,
incapacitantes y cronicas.

Educacion a la comunidad dentro del sistema de emergencias médicas,

programa de primer respondiente.

Durante el cuatrienio la inversion en esta actividad ascendié a $ 1.732.255.366 de
los cuales la totalidad corresponde a recursos propios.

META PDT RELACIONADA: Meta Resultado: Capacitar a 1000 personas en temas de
deberes y derechos en salud

META PDG: Realizar campanas permanentes de promocion de salud y prevencion
de enfermedades.

META PDT RELACIONADA: Aumentar en 140 elementos de salud el banco social, en
el periodo de gobierno

Valor programado para el periodo de gobierno adquirir 140 elementos

Valor programado para la vigencia 2019: 35 elementos

El indicador para el periodo de gobierno esta en 100%

El indicador en 2019 en N° de elementos adquiridos estd en 35 elementos para la
vigencia y en 140 elementos adquiridos en el periodo de gobierno.

Con el fin de fortalecer el Banco social de Ortésicos del municipio de Chia, la
secretaria de salid adquirid 35 elementos dando asi el cumplimiento al 100% de la
meta establecida para la vigencia.

Durante el cuatrienio la inversidn en esta actividad ascendié a $ 83 613 454 de los
cuales la totalidad corresponde a recursos propios.

META PDT RELACIONADA: Meta Resultado: Capacitar a 1000 personas en temas de
deberes y derechos en salud

META PDG: Realizar campanas permanentes de promocién de salud y prevencion
de enfermedades.

META PDT RELACIONADA: Brindar asesoria juridica a los usuarios del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, para 104 casos que se presenten durante
el cuatrienio
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El indicador se presenté el Ultimo ano (2019) en “76 casos atendidos” con corte a
30 de septiembre de 2019.

Desde la Secretaria de Salud se realiza apoyo juridico para garantizar el acceso
efectivo a los servicios de salud mediante asesorias a usuarios en los diferentes
regimenes, que se encuentran con alguna omision por parte de las Entidades
Aseguradoras de Planes de Beneficios (EAPB), representada en la realizaciéon y
estructuracion de Tutelas y derechos de Peticion.

Es una meta de gestion en la que se atienden el 100% de los casos que llegan a
solicitar el servicio.

Esta meta no tiene recursos asignados de manera directa, ya que se trata de una
meta de gestion y es atendida por los diferentes abogados de planta de la
secretaria.

META PDT RELACIONADA: Meta Resultado: Capacitar a 1000 personas en temas de
deberes y derechos en salud

META PDG: Realizar campanas permanentes de promocion de salud y prevencion
de enfermedades.

META PDT RELACIONADA: Identificar 200 familias con casos de consumo de
sustancias psicoactivas, durante el periodo de gobierno

Valor programado para el periodo de gobierno identificar 200 familias
Valor programado para la vigencia 2019: 135 familias

El indicador para el periodo de gobierno estd en 37.5%%

El indicador a 2019 en N° de familias identificadas estd en 65 Familias.

Para el ano 2019 se pretende realizar el programa de familias con sentido,
identificando casos asociados a consumo de sustancias psicoactivas en el
municipio.

Durante el cuatrienio la inversidn en esta actividad ascendid a $ 114.170.000 de
los cuales la totalidad corresponde a recursos propios.

META PDG: Realizar campanas permanentes de promocién de salud y prevencion
de enfermedades.

META PDT RELACIONADA: Meta Resultado: Capacitar a 1000 personas en temas de
deberes y derechos en salud
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META PDT RELACIONADA: Efectuar en el periodo de gobierno 2 acciones

institucionales para el fortalecimiento, mejoramiento y/o adecuaciéon de la ESE
Hospital San Antonio de Chia

Valor programado para el periodo de gobierno realizar 2 acciones de
fortalecimiento del La E.S.E.

El indicador para el periodo de gobierno esta en el 100% de cumplimiento de las
acciones programadas para el periodo de gobierno.

Teniendo en cuenta que la ESE Hospital San Antonio de Chia, es la IPS que atiende
la poblacién afiliada al régimen subsidiado del municipio, en el periodo de
gobierno, se destinaron $2.782 millones que se invirtieron en el mejoramiento de la
dotacion de equipos y dispositivos biomédicos e industriales, lo que permitird que
la institucion dé cumplimiento a mejores estdndares para la prestacion de
servicios de mediana complejidad en las dreas de cirugia y hospitalizacion.

Esta inyeccion de capital mejorard progresivamente la oferta y venta de servicios
de la ESE y subsanard las barreras de acceso al servicio en salud para la
poblacion alli atendida.

Durante el cuatrienio la inversidon en esta actividad ascendié a $ 2.781.697.291 de
los cuales la totalidad corresponde a recursos propios.

Informacion de soporte del andlisis y sustentacion de la sustentacion del balance
de la gestion:

El municipio se puede apoyar en la informacién interna de la entidad y en
informaciéon externa como la del Sistema de Informacidn de la Proteccién Social-
SISPRO-, en el cual encontrardn informacion de los principales indicadores de
salud, hitp://www.sispro.gov.co/ . Al respecto sugerimos en la tabla N° 1, algunos
tipos de informacién a considerar:
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Tabla N° 1.

Informacion para el empalme en salud

Area de Informacién
competencia
Direccién Informacién interna: estructura, funcionarios, contratistas,

recursos fisicos, situacion financiera presupuestal y de
gestion.
Informacion externa, observar la informaciéon que haya

reportado la entidad fterritorial en lo financiero (Formato
unico Territorial), o a ofras entidades nacionales y organismo

de control.

Aseguramiento

Cobertura en la dfiliacion al régimen subsidiado de la
poblacion.

Cargue del registro de dfiliados en la Base de Datos Unica
de Afiliados, con actualizacion y depuracion.

Resultados de cruces de bases de datos con SISBEN, u otfras
bases de confrol.

N° de EPS que operan en el municipio. Situacion de las EPS,
participacion de dfiliados, segun régimen, ubicacion en el

ranking de encuesta de satisfaccion.

Prestacion de
Servicios.

Instituciones Prestadoras de servicios de salud habilitadas
PUblicas, privadas o mistas, en el municipio, capacidad,
servicios.

Indicadores de la ESE -Hospital pUblico-(si la tienen)
reportada al Sistema de Informacion de Hospitales PUblicos -
SIHO del MSPS, con sus indicadores financieros,
presupuestales, de produccién, calidad entre otros. Demds
informes especificos o Programas de Saneamiento fiscal y
financiero aprobado para la ESE, si aplica en este caso.

Salud publica:

Andlisis de la Situacion Municipal en salud -ASIS, incluyendo
variables como:
» Cobertura de vacunacién: Triple viral y Pentavalente.
e Tasas de mortalidad infantil.
e Tasa de mortalidad menores de 5 anos.
* Razon de mortalidad materna.
e Prevalencia e incidencia, de Enfermedades cronicas,
trasmisibles, o relacionadas con salud mental (tasa de
suicidios, consumo de sustancias psicoactivas, etc.).

Inspeccioén y
Vigilancia en

Inventario de entidades objeto de vigilancia segun fipo.
Indicadores asociados a salud ambiental, alimentos,




El futuro

es de todos de Colombia

| salud | factores d riesgo, efc.

Para estos efectos, es importante que el municipal considere que en esas
temdticas en forma trasversal se debe revisar: la organizacion institucional, la
articulacién con el sistema de planeacioén- relacion con al Plan de Desarrollo que
adopto la enfidad territorial- ; la administracion de las finanzas de salud;
articulacién con los procesos de Focdalizacién: identificacion, seleccion y
priorizacion que realizan el SISBEN y con listados censales; procesos de
contratacion y ejecucion de programas y proyectos en salud; sistema de
seguimiento y evaluacion de metas e indicadores del municipio en salud;
sistemas de informacion (reporte a sistemas existentes como SIVIGILA entre otros);
conftrol social y participaciéon, en relaciéon con el desarrollo de instancias de
coordinacién, control y participacion como el Consejo de seguridad social en
salud y Comités de participacion comunitaria y procesos de trasparencia vy
rendicion de cuentas en salud.

Contacto:
Camila Andrea Patino Arana

capdatino@dnp.gov.co

Tel. (1) 3815000 ext. 13473
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