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1. Introduccioén.

El Ministerio de Salud y Proteccién Social, dando cumplimiento a las competencias y obligaciones de
seguimiento, evaluacion y gestién del conocimiento establecidas para el sector salud y a luz de los
principios y los enfoques planteados en el mismo plan, define el mecanismo de monitoreo y evaluacion
de las acciones definidas en el Plan Decenal de Salud Publica -PDSP 2022-2031, con el fin de
identificar las dificultades en el cumplimiento y logro de los objetivos y metas, y presentar acciones de
mejora que permitan re - orientar las intervenciones y garantizar su efectividad en el marco del PDSP
y del PTS 2024-2027” el cual debe estar articulado con los Planes Territoriales bajo el Plan de desarrollo
del municipio.

Segun lo establecido en la Resolucién 100 del 2024, “Por la cual se dictan disposiciones sobre la
Planeacion Integral para la Salud y deroga la Resolucion 1536 de 2015”, el proceso de Planeacién
Territorial en Salud fue realizado durante el primer semestre del afio 2024, por las entidades territoriales
(Departamentos, Distritos y Municipios), quienes formularon sus Planes Territoriales de Salud-PTS para
el periodo de gobierno 2024-2027, bajo los lineamientos establecidos por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social — MSPS.

Por su parte, la Resolucion 2367 de 2023, “ Por la cual se modifican los articulos 1,2 y 3 de la resolucion
1035 de 2022 y los capitulos 3,4,5,6,8, 9,10 y 11 del anexo técnico del Plan Decenal de Salud Puablica
2022-2031”, establece que las entidades territoriales realizaran el seguimiento y evaluacién del Plan
Territorial de Salud en su jurisdiccién, de acuerdo con la metodologia definida por el Ministerio de Salud
y Proteccién Social (Ministerio de Salud y Proteccion Social , 2023); a su vez, la Resolucion 100 del
2024, “Por la cual se dictan disposiciones sobre la Planeacion Integral para la Salud y deroga la
Resolucion 1536 de 2015”; establece el monitoreo y evaluacion de la Planeacion Integral para la salud,
en el marco de los Planes Territoriales de Salud, sirviéndose de la informacion que se registra en la
plataforma de SISPRO.

2. Descripcion General del Municipio.

Localizacion.

Toledo es un municipio localizado en la subregién norte del departamento de Antioquia. Limita por el
Norte con el municipio de Ituango, al Nororiente con el municipio de Bricefio, por el oriente con el
municipio de Yarumal, por el sur con San Andrés de Cuerquia y por el occidente con el municipio de
Sabanalarga. Toledo esta ubicado en la cuenca del Rio Cauca y en las estribaciones septentrionales
de la Cordillera Central.

Relaciones de la sociedad y el ambiente en el territorio

Altitud y relieve

El municipio de Toledo se encuentra ubicado a 1.850 metros sobre el nivel del mar. La espina dorsal
del territorio municipal, la compone un macizo ubicado entre la quebrada de Taque y el Rio San Andrés
(Oriente), y la Quebrada Santa Maria (Occidente); que discurre en direccion sur a norte, desde el
Corregimiento Buenavista a 2.400 metros de altitud hasta los rios Cauca y San Andrés, a 250 metros
de altitud. Ademas, existe otro ramal montafioso, conocido como la Loma del Cantaro que se desprende
del anterior en el Corregimiento Buenavista a 2.400 metros de altitud, y discurre en direccion suroeste
- nordeste, hasta morir en la confluencia entre la Quebrada de Taque y el Rio San Andrés, a 600 metros
de altitud
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Hidrografia

Las principales corrientes de agua corren formando limites con los municipios vecinos asi: El Rio Cauca
corre en direccion Oeste - Este en limites con ltuango el Rio San Andrés corre en direccién sur - norte
formando limites con Yarumal y Bricefio y la Quebrada Santa Maria corre en direccion sur- norte
formando limites con el Municipio de Sabanalarga.

Las principales corrientes de agua al interior del territorio municipal son torrenciales e irregulares,
destacandose las Quebradas Taque, M4jula- Matanza, Mena, La Honda, El Naranjo, Palo Blanco, Cafio
de Roque y La Uriaga.

Zonas de riesgo

Teniendo presente que Toledo es un municipio atravesado por fallas geoldgicas (Santa Ritay Romeral),
de altas pendientes, con tendencia a la quema y tala indiscriminada de bosques (con s6lo 161 hectareas
de bosque nativo, el 1% del territorio municipal, el indice mas bajo del Norte de Antioquia), y con
sobrepastoreo; se presenta constantemente desprendimientos de tierra y rocas que ponen en peligro
la cabecera municipal y zonas veredales como la microcuenca de la Quebrada La Majula - Matanza, la
microcuenca de la Quebrada Mena, la cabecera de la Quebrada de Taque en la Vereda Santo Domingo
y la Vereda Miraflores, en la microcuenca de la Quebrada La Honda, en la Vereda Miraflores; el
corregimiento de Buenavista, Veredas El Naranjo, La Linda, El Cantaro, Las Margaritas, Tague, Mena,
Barrancas, Moral El Toro, Helechales, Brugo y el Corregimiento El Valle, que es el area que tiene
influencia de la Falla Santa Rita y la del Espiritu Santo.

Temperaturay humedad

Temperatura media: 22°C.
Humedad: 83%
Viento a 10 km/h

Accesibilidad geografica

Toledo cuenta con dos vias de acceso terrestres, la primera desde Medellin, pasando por los municipios
de Don Matias, Santa Rosa De Osos, Llanos de Cuivd y San José de La Montafa y la segunda el
acceso es por el municipio de San Andrés de Cuerquia. Cabe resaltar que, no dispone de vias de
comunicacion fluviales y aéreas.

Es importante destacar que, en la vigencia 2020 se realiz6 mantenimiento de vias terciarias del
municipio de Toledo entre las que se incluyeron Las Margaritas, Taque, Biogui, Buenavista-La Piedra,
Barrancas, Helechales, Florida y Miraflores, con la cual se beneficiaron 2.111 habitantes. Igualmente,
se construy6 1.4 Kilémetros de placa huella en las veredas Palo Blanco, Taque y Miraflores, donde se
beneficiaron un total de 682 habitantes. A continuacion, en la tabla 2 se describe las distancias
terrestres y medios de transporte al interior del municipio de Toledo, como fuente para la planificacion
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de los servicios de salud; encontrando que las veredas mas lejanas son Santo Domingo y Taque y las
mas cercanas Mena y Barrancas

Contexto poblacional y demografico

Segun el DANE, para el afio 2024, el municipio de Toledo tuvo una poblacion total de 5.266 habitantes,
2.793 hombres y 2.473 mujeres, de los cuales 2.085 se encuentra en la cabecera y lo que equivale a
un (39,6) y 3.181 en el resto del territorio equivalente a un (60,4%).

Densidad poblacional por kilbmetro cuadrado

El municipio de Toledo Antioquia tiene una extension total de 141 Km2 y 5.266 habitantes; por lo tanto,
se puede deducir que, para el afio 2023 la densidad poblacional total fue de 37.88 habitantes por Km2,
para la zona urbana se tiene una densidad de 8.69 personas por metro cuadrado en la cabecera
municipal y 22.92 personas por Km2 en la zona rural.

Poblacién por area de residencia urbano/rural

De acuerdo con el &rea de residencia de la poblacién del municipio de Toledo, se encuentra que, de
los 5.266 habitantes, 2.085 viven en la cabecera municipal o zona urbana y 3.181 en la zona rural; lo
que equivale al 39.6% y 60.4.

Grado de urbanizacion

Entendiendo que el grado de urbanizacién corresponde al porcentaje de la poblacion que habita en la
cabecera municipal, para el municipio de Toledo este corresponde al 39,6.

Numero de viviendas y hogares.

Segun la informacién obtenida del Censo Nacional de Poblacion y Vivienda del DANE 2018, en el
municipio de Toledo, se encontraron un total de 1.553 viviendas, 1.601 hogares y un total de 5.266
personas

3. Generalidades del PDSP y del PTS.

En el marco de la implementacion del Plan Decenal de Salud Publica -PDSP 2022 — 2031, los territorios
han formulado los Planes Territoriales de Salud -PTS para el periodo de gobierno 2024-2027, bajo los
lineamientos establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social -MSPS por medio de la
Resolucion 100 de 2024 en materia de salud publica a través de las propuestas estratégicas
evidenciadas en los objetos, metas e indicadores formulados en dichos instrumentos de planeacion.

Para realizar el monitoreo y evaluacion de los PTS y en cumplimiento de lo establecido en la Resolucion
100 de 2024, el MSPS definié que compartiria la metodologia para realizar la evaluacion y monitoreo
del Plan Territorial de Salud de las entidades territoriales y conocer el avance y el logro de los objetivos,
metas e indicadores definidos en el PTS y su contribucion al PDSP.

Con la implementacion del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031, la nueva normatividad y los
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lineamientos de Planeacion Integral para la salud en el ambito territorial, el Portal Web Implementacion
PDSP tuvo ajustes para el proceso de cargue de informacién del Plan Territorial de Salud,
Componente Operativo Anual de Inversién y Plan de Accién en Salud y como parte del proceso de
evaluacion de las metas de resultado programadas por las ET, en el presente documento se precisan
las orientaciones para su evaluacion, con el fin identificar su estado de avance en cuatro grandes
bloques. El primero, lo relacionado con el avance en los resultados en salud (tendencia de los
indicadores en el periodo de gobierno); y el segundo hace referencia al seguimiento financiero por
fuente de financiacién, en el presente documento se relaciona la estructura que permite ver el
avance y el cumplimiento de este bloque.

4. Objetivo General

Brindar informacion que permita dar cuenta del avance de los propésitos de la Planeacién Integral
para la salud establecidos en el articulo 4 de la Resolucion 100.
5. Objetivos Especificos

- Apoyar la toma de decisiones en salud a nivel nacional, departamental, distrital y municipal para
avanzar en la reduccion de brechas en salud de las poblaciones.

- Medir los resultados en salud obtenidos con la implementacién del PDSP 2022-2031a nivel
territorial, con el fin de realizar las acciones pertinentes para el logro de metas propuestas.

- Medir la gestion de las entidades territoriales en el marco de la Planeacion Integral para la salud.
- Brindar insumos que propicien los escenarios y espacios participativos para que las poblaciones
fortalezcan el ejercicio de participacion social y generen capacidades para incidir en la

transformacioén positiva de las realidades del territorio.

6. Alcance

Identificar las oportunidades de mejora que le permitan al ente territorial alcanzar las metas trazadas
en el PTS.

7. Resultados de la Evaluacion.

8.1 Cumplimiento de las metas de resultado definidas en el Plan Territorial en Salud -
PTS

Metas de resultado actualizadas con el valor actual del indicador 2024
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Coherencia de lo programado con
Meta de resultado Tendencia del indicador respecto a la linea de base
Meta establecida por la ET

©. ¥alor actual

N Meta Tipo de meta b. ¥alor linea |indicador 2024 | d_ Avance del | e. Tendencia h. ¥alor i
L P de base 2023 [¥Yalor indicador del indicador programado Semaforizacion
logrado)

Aumentar la capacidad de atencion mediante la
adecuacion del hospital de primer nivel en el

1 municipio. A 0,00 0,00 0,00
Disminuir Ia tasa de mortalidad por enfermedades

2 crénicas en la poblacién del municipio de toledo. R 80,79 18,99 41,80
Aumentar |a cobertura de vacunacien BCG en nacidos

3 vivos al 20% A 0,09 9,10 -9,01

Reducir el riesgo de consumo de sustancias
psicoactivas mediante intervenciones educativas y
4 comunitarias. R 12,70 10,60 2,10

Mejorar el acceso y calidad de los semnvicios de salud
sexual y reproductiva mediante acciones educativas y

5 de atencion integral. A B7.90 123,80 -35,90
Fertalecer el control v la educacién en inocuidad
5] alimentaria para proteger la salud pablica. A 5498 65,70 -10,72

Disminuir los factores de riesgo ambiental que afectan

7 la salud de los habitantes del municipio de toledo. . 16,90 56,44 39,54

Reducir la incidencia de enfermedades transmitidas

B por vectares y controlar los brotes zoonoticos. R 0,80 0,60 0,20

Fortalecer la prevencion de enfermedades y riesgos
laborales mediante acciones educativas y

9 promocionales en salud ocupacional. A 34,56 45,77 -11,21
Brindar atencion psicosocial efectiva a victimas del
10 conflicto armado. A 12,60 23,66 -11,06
Mejorar las competencias y habilidades del personal
11 de salud del municipic de toledo. A 33,66 52,11 -18,45
Mantener en 0,0 la razon de mortalidad materna a 42
12 dias Ivl-M 0,00 0,00 0,00
Mantener la tasa de mortalidad infantil en menores de
13 un aficen 0 V- 0,00 0,00 0,00
Mantener en 0 la mortalidad por desnutricion en
14 menares de cinco anos M-I 0,00 0,00 0,00
Mantener en 0 la tasa de mortalidad por accidentes de
15 transporte terrestre M-I 0,00 18,99 -18,99
16 Mantener en 0 la tasa de mortalidad por suicidio - 58,28 0,00 58,28
Disminuir progresivamente el porcentaje de mujeres
17| victimas de violencia de género sin atencion integral R 12,70 11,50 1,20

Aumentar la cobertura del regimen subsidiado para

18 garantizar el accesa universal en salud. A 89,87 89,28 0,59

FUENTES

ESE HOSPITAL PEDRO CALVEL RODRIGUEZ YEPES
SIVIGILA

DIRECCION LOCAL DE SALUD
https://dssa.gov.co/OSSSA/Gesti%C3%B3n%20en%20Salud.html
https://dssa.gov.co/OSSSA/Observatorio.html

PAIWEB

Coordinaciéon Salud Publica

Comisaria de Familia

UMATA

Oficina Ambiental Municipal

Oficina de Victimas Municipal
https://www.minsalud.gov.co/proteccionsocial/Paginas/cifras-aseguramiento-salud.aspx
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Resumen evaluacion:

I. Porcentaje de metas que corresponde a resultados en salud 100,00

Il. Eficacia técnica metas de resultado: Tendencia del

83,33

indicador

lll. Coherencia de lo programado con respecto a la linea de
base

Promedio de cumplimiento global

7.1.1. Anélisis:
Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Gobernabilidad y gobernanza de la salud publica

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Gestionar y adecuar el hospital de primer nivel de
atencion del municipio.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Aumentar la capacidad de atencion mediante la
adecuacion del hospital de primer nivel en el municipio.

Indicador de meta resultado: Hospital adecuado para atencion en salud

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Lameta se encuentra dentro del seguimiento del PTS y ha sido formulada de manera coherente
con las necesidades del territorio.

o Existe claridad sobre el objetivo estratégico de adecuar el hospital para mejorar la capacidad de
atencion, alineado con el eje “Gobernabilidad y gobernanza de la salud publica” del PDSP 2022-
2031.

Dificultades:

o Para la vigencia 2024, no se evidencia avance en el cumplimiento del indicador, lo que indica
gue no se ha iniciado o no se ha reportado adecuadamente ningun proceso de adecuacion del
hospital de primer nivel.

e Lalineade basey el valor actual son iguales (0,00), lo que sugiere que aun no se ha intervenido
el hospital o que los logros alcanzados no han sido cuantificados.

Retos:

 Iniciar y/o ejecutar oportunamente las acciones necesarias para la adecuacion del hospital.
e Superar barreras técnicas, administrativas o financieras que puedan estar impidiendo el avance
de la meta.
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e Garantizar seguimiento técnico, gestion de recursos y cronograma de ejecucion para cumplir
con el valor programado (1) antes de finalizar la vigencia.

Compromisos de la Entidad Territorial

1. Asegurar la asignacion y ejecucion de recursos financieros destinados a la adecuacion del
hospital de primer nivel.

2. Establecer un plan operativo detallado con cronogramas, responsables y metas intermedias que
permitan evidenciar avances cuantificables del indicador.

3. Coordinar con la ESE y los actores del sistema de salud del municipio para definir
requerimientos técnicos y logisticos de la adecuacion.

4. Realizar seguimiento periédico al cumplimiento de la meta, asegurando la trazabilidad y el
registro oportuno de avances en los informes de monitoreo y evaluacion.

5. Fortalecer la gestion intersectorial y ante entes departamentales o nacionales para el apoyo
técnico y cofinanciacién si es necesario.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Atencion Primaria en Salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Implementar estrategias de intervencion
temprana en enfermedades cardiovasculares mediante campafas educativas, tamizajes y jornadas
de prevencion.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Disminuir la tasa de mortalidad por enfermedades
cronicas en la poblacion del municipio de Toledo

Indicador de meta resultado: Tasa de mortalidad por enfermedades crénicas .

Andlisis frente al avance de la meta de resultado

Logros:

e Se evidencié una reduccion significativa en la tasa de mortalidad por enfermedades crénicas,
pasando de 60,79 en 2023 a 18,99 en 2024, lo que representa un avance de 41,80 puntos,
resultado que refleja el impacto positivo de las acciones desarrolladas en el territorio.

e Latendencia del indicador es adecuada, en coherencia con el propésito de la meta (reduccion),
lo cual demuestra la efectividad de las estrategias implementadas en el marco del Plan de
Accion en Salud (PAS).

e Las actividades como tamizajes, campafias educativas, jornadas de prevencion vy
fortalecimiento de la atencion primaria han generado cambios positivos en el comportamiento
del indicador, favoreciendo la salud publica local.

Dificultades:

o Esta inconsistencia afecta la semaforizacién del indicador, generando una calificacion en rojo,
a pesar del resultado favorable obtenido.

e Se evidencian debilidades en la planeacién y formulacion de metas, posiblemente por falta de
asistencia técnica o revision rigurosa durante la fase de estructuracion del PTS.

Retos:
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e Mantener y escalar las estrategias exitosas, garantizando su sostenibilidad en el tiempo y su
cobertura en todas las zonas del municipio, incluyendo areas rurales.

o Fortalecer la capacidad técnica del talento humano responsable de la formulacién, seguimiento
y evaluacién de metas en salud publica.

o Evitar retrocesos en la tendencia positiva del indicador, mediante un enfoque constante en la
promocion, prevencion y control de enfermedades cronicas.

Compromisos de la Entidad Territorial

1. Consolidar las estrategias de intervencion implementadas, asegurando su continuidad en los
planes operativos y presupuestales anuales.

2. Capacitar al equipo técnico municipal en formulacion de metas SMART (especificas, medibles,
alcanzables, relevantes y temporales), alineadas con los lineamientos del PDSP 2022-2031.

3. Monitorear periédicamente el comportamiento del indicador, evaluando el impacto de las
intervenciones y ajustando las acciones cuando sea necesario.

4. Promover alianzas intersectoriales y comunitarias que fortalezcan la prevencion de
enfermedades crdnicas desde los determinantes sociales y culturales de la salud

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Atencion Primaria en Salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Lograr el 20% de cobertura en vacunacion BCG
para 2027.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Aumentar la cobertura de vacunacién BCG en nacidos
vivos al 20%

Indicador de meta resultado: Cobertura de vacunacion con BCG en nacidos vivos

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Estrategias y actividades implementadas desde el PAS

e |dentificacién y seguimiento oportuno de recién nacidos en articulacion con la ESE municipal.

e Jornadas de vacunacion intensificadas en zonas rurales y urbanas.

e Articulacion con el sector educativo y comunitario para promover la importancia de la
inmunizacién neonatal.

o Fortalecimiento del sistema de informaciéon nominal y seguimiento a la cohorte de nacimientos.

Conclusiones frente al avance de la meta
Logros:

e Se evidencia un avance claro en el aumento de la cobertura de vacunacion BCG en recién
nacidos, alcanzando el 9,10% en 2024, frente a una linea base de solo 0,09% en 2023.

e Latendencia es positivay coherente con la meta de aumento. La semaforizaciéon en verde refleja
una planificacién adecuada y un avance real hacia el cumplimiento del 20% proyectado a 2027.

e Las estrategias implementadas desde el Plan de Accién en Salud (PAS) han sido efectivas,
particularmente aquellas relacionadas con la busqueda activa, educacion a cuidadores y
articulacion intersectorial.
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Dificultades:

e Aln se encuentra lejos del valor meta del 20%, por lo cual se requiere intensificar esfuerzos en
los siguientes afios.

o Posibles dificultades en el acceso a la poblacion recién nacida en zonas rurales dispersas o con
barreras geogréficas y culturales.

o Riesgos asociados a subregistro de nacimientos o deficiencias en la oportunidad del registro de
vacunas aplicadas.

Retos:

e Alcanzar la cobertura proyectada del 20% al 2027, garantizando continuidad y sostenibilidad de
las estrategias.

o Fortalecer la articulacién con actores comunitarios y servicios de salud para asegurar el acceso
inmediato a la vacunacion al nacer.

e Mejorar la calidad del dato y la oportunidad del reporte, a través del fortalecimiento de sistemas
de informacién en salud publica.

Compromisos de la Entidad Territorial

1. Intensificar las estrategias de vacunacion en el primer afio de vida, priorizando la BCG como
parte del esquema obligatorio desde el nacimiento.

2. Fortalecer la ruta de atenciébn materno perinatal, garantizando que todos los nacidos vivos
accedan oportunamente al servicio de inmunizacion.

3. Ampliar la cobertura territorial de las brigadas de vacunacién, priorizando veredas y
corregimientos de dificil acceso.

4. Capacitar al personal de salud en la importancia de la inmunizacion neonatal y en el uso correcto
del PAIWeb y demas sistemas de informacion.

5. Articular con el componente de aseguramiento, para el seguimiento de nacimientos y
agendamiento inmediato de la primera consulta de crecimiento y desarrollo con vacunacion.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Atencion Primaria en Salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Implementar campafias de gestién del riesgo para
prevencion del consumo de SPA.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Reducir el riesgo de consumo de sustancias
psicoactivas mediante intervenciones educativas y comunitarias.

Indicador de meta resultado: Numero de campafias educativas realizadas para prevencion del
consumo de SPA.

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se ha evidenciado una reduccion del riesgo de consumo de SPA, pasando de 12,70 a 10,60, lo
gue representa un avance positivo del indicador (2,10 puntos).

e La tendencia del indicador es adecuada y coherente con el tipo de meta (reduccién), lo cual
refleja la efectividad parcial de las acciones implementadas.
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e Las intervenciones educativas y comunitarias realizadas hasta la fecha han generado impacto,
contribuyendo a la concientizacion sobre el consumo de SPA.

Dificultades:

o El valor programado (80) esta incongruente con el tipo de meta definido (R — Reduccion), ya
gue representa una cifra mayor que no corresponde a una tasa o proporcién esperada, sino
aparentemente al nimero de campafias.

e Estaincoherencia ha generado una semaforizacion en rojo por parte del sistema de monitoreo.

o Desacople entre el indicador de resultado (reductor de riesgo) y el indicador usado para el
seguimiento (nUmero de camparias), lo que impide hacer un analisis preciso del cumplimiento

Estrategias para el cumplimiento de la meta en 2025
1. Intervencién educativa en entornos escolares y juveniles

e Implementar un programa escolar continuo de prevencion del consumo de SPA, articulado con
instituciones educativas, que incluya talleres, conversatorios y materiales pedagdgicos.

o Fortalecer la capacitacion a docentes y orientadores escolares para identificar signos de riesgo
y actuar preventivamente.

2. Fortalecimiento de capacidades comunitarias

e Crear y dinamizar redes juveniles y comunitarias promotoras de entornos protectores, que
lideren actividades de sensibilizacion.

e Capacitar a lideres barriales, Juntas de Accion Comunal, clubes deportivos y religiosos como
actores claves en la prevencién comunitaria.

3. Estrategia de comunicacion social y educacién masiva

o Disefiar camparfas radiales, piezas digitales, teatro comunitario, podcasts y perifoneo sobre
efectos del consumo, rutas de atencion y factores protectores.

e Usar las redes sociales y canales institucionales para impactar principalmente a adolescentes
y jévenes.

4. Acciones intersectoriales articuladas

e Integrar esfuerzos entre la Secretaria de Salud, Educacién, Policia de Infancia y Adolescencia,
Comisaria de Familia y cultura para ejecutar planes conjuntos de prevencion del consumo de
SPA.

e Activar un comité intersectorial de salud mental y consumo de SPA, con sesiones trimestrales
para el seguimiento y planeacion.

5. Promocion de actividades alternativas

e Impulsar programas culturales, deportivos y artisticos como alternativas de uso saludable del
tiempo libre, priorizando barrios o veredas con factores de riesgo.
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o Desarrollar concursos, festivales juveniles, ferias de salud, bicicleteadas y caminatas con
mensajes preventivos.

6. Atencion a factores de riesgo psicosociales

e Brindar acompafiamiento psicosocial a familias y jévenes en riesgo mediante convenios con
instituciones de salud y profesionales en psicologia.

o Fortalecer las rutas de atencion para el consumo problematico, garantizando acceso temprano
a los servicios.

7. Monitoreo y evaluacion del impacto

e Implementar una herramienta de evaluacién participativa para medir cambios en la percepcion,
conocimiento y actitud frente al consumo de SPA.
e Hacer encuestas comunitarias anuales para detectar tendencias y ajustar las estrategias.

Resultados esperados con estas estrategias

e Mayor participacion de jovenes y lideres comunitarios en actividades de prevencion.
o Disminucién de factores de riesgo y aumento de factores protectores.

e Mejora en el conocimiento y conciencia colectiva sobre el dafio del consumo de SPA.
o Fortalecimiento institucional en la respuesta educativa y comunitaria al problema

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Pueblos y comunidades étnicas y campesinas, mujeres,
sectores LGBTIQ+ y otras poblaciones por condicion y/o situacion

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Implementar campafias de prevencion y promociéon
en salud sexual y reproductiva.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Mejorar el acceso y calidad de los servicios de salud
sexual y reproductiva mediante acciones educativas y de atencion integral.

Indicador de meta resultado: Numero de campafias realizadas de gestion del riesgo en salud sexual
y reproductiva.

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se evidencia un avance positivo y sostenido del indicador, pasando de 87,90 camparfias o
acciones en 2023 a 123,80 en 2024, lo que representa un incremento de 35,90 puntos.

e La tendencia del indicador es adecuada, lo que refleja el compromiso del municipio con la
ejecucion de acciones en salud sexual y reproductiva (SSR).

e Las campafas educativas, jornadas de salud integral y estrategias comunitarias han logrado
impactar a distintos grupos de la poblacion, contribuyendo al acceso y apropiacion de los
derechos sexuales y reproductivos.

e La semaforizacion en verde (OK) indica una adecuada programacion y ejecucion técnica de la
meta establecida.
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Dificultades:

o Persisten barreras de acceso geografico y cultural, especialmente en zonas rurales y en grupos
con menor escolaridad, que dificultan una cobertura total.

e A pesar del aumento en las acciones, se requiere una mayor articulacion intersectorial y
continuidad de los servicios, especialmente en la provision de métodos anticonceptivos,
atencion a adolescentes y acompafamiento psicosocial.

o Estigmas y tabues sociales aun presentes en algunas comunidades limitan la participacion
plena, especialmente de jovenes, mujeres y poblacién LGBTIQ+.

Retos:

e Cumplir con la meta programada de 196 acciones al 2027, incrementando anualmente la
cobertura sin afectar la calidad y pertinencia de las intervenciones.

o Ampliar las estrategias en zonas rurales y veredas, garantizando enfoque diferencial y
pertinencia cultural.

o Fortalecer los procesos de monitoreo, evaluacién y sistematizacion de resultados, para
garantizar trazabilidad e impacto.

e Continuar mejorando la calidad del servicio, con atencion integral, trato digno y enfoque de
derechos.

Compromisos de la entidad territorial

1. Mantener e intensificar las estrategias de educacion, promocién y atencion integral en salud
sexual y reproductiva en todo el municipio.

2. Aumentar la cobertura de campafias y jornadas con énfasis en zonas rurales, poblacion
adolescente, mujeres en edad fértil, poblacion LGBTIQ+ y migrante.

3. Fortalecer la formacién del talento humano en salud, garantizando atencién respetuosa, sin
discriminacién y con enfoque de género y derechos humanos.

4. Garantizar la disponibilidad continua de métodos anticonceptivos, pruebas de ITS, citologias y
servicios de consejeria en los servicios de salud.

5. Fomentar la articulacién intersectorial, especialmente con instituciones educativas, comisarias
de familia, organizaciones de mujeres y juventudes.

6. Implementar estrategias de evaluacion participativa que permitan medir el impacto real en la
percepcién, acceso y uso de los servicios por parte de la comunidad.

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Ampliacion de campafas de educacion sexual integral

e Desarrollar procesos pedagogicos continuos sobre salud sexual y reproductiva (SSR) en
instituciones educativas, centros juveniles y comunitarios.

o Enfocar contenidos en prevencion de ITS, derechos sexuales y reproductivos, uso adecuado de
métodos anticonceptivos y proyecto de vida.

2. Jornadas de atencion integral en SSR

o Realizar brigadas méviles de salud sexual y reproductiva en corregimientos y veredas, que
incluyan citologias, planificacion, consultas médicas, y consejeria.
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e Incluir dentro de las jornadas profesionales de medicina, enfermeria, psicologia y trabajo social.
3. Promocion del acceso a métodos anticonceptivos

e Asegurar la disponibilidad y gratuidad de métodos anticonceptivos modernos en los servicios
de salud, priorizando poblacion adolescente, joven y rural.
o Desarrollar campafias de sensibilizacién para derribar mitos sobre el uso de anticonceptivos.

4. Formacion y sensibilizacion al talento humano en salud

o Capacitar al personal de salud en atencion libre de estigmas y discriminacién, con enfoque de
derechos, género y diversidad.
e Fomentar el trato digno hacia mujeres, adolescentes y poblacién LGBTIQ+ en temas de SSR.

5. Fortalecimiento de alianzas intersectoriales y comunitarias

e Articular acciones con la Secretaria de Educacion, Personeria, ICBF, organizaciones juveniles
y grupos de mujeres.

o Establecer redes comunitarias de apoyo para la promocién de derechos sexuales y
reproductivos.

6. Estrategias focalizadas para poblaciones vulnerables

o Desarrollar intervenciones diferenciadas para adolescentes en zonas rurales, mujeres cabeza
de hogar, poblaciéon migrante y comunidad LGBTIQ+.

e Implementar espacios seguros de orientacion para jévenes, donde puedan resolver dudas y
recibir acompafiamiento.

7. Monitoreo y evaluacion comunitaria

e Incluir en cada campafia y jornada una encuesta de percepcion de la calidad y satisfaccion,
para retroalimentar y ajustar el servicio.
o Crear un sistema de registro unificado de actividades, cobertura e impacto.

Resultados esperados

e Mayor cobertura y calidad de servicios de SSR en zonas urbanas y rurales.

e Reduccioén de barreras culturales, geogréficas y de estigmatizacion en el acceso a servicios.

e Poblacion méas empoderada y conocedora de sus derechos sexuales y reproductivos.

e Avance progresivo y sostenido hacia el cumplimiento de la meta programada de 196 campafas
0 acciones de impacto en el cuatrienio.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Conocimiento en salud publica y Soberania Sanitaria

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Ejecutar campafias educativas y de control sobre
la inocuidad alimentaria y consumo seguro de alimentos.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Fortalecer el control y la educacion en inocuidad
alimentaria para proteger la salud publica.
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Indicador de meta resultado: Numero de campafas sobre calidad e inocuidad de alimentos.

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se evidencia una mejora significativa en el nimero de campafias realizadas para la promocion
de la inocuidad alimentaria, pasando de 54,98 en 2023 a 65,70 en 2024, lo que representa un
aumento sostenido en el cumplimiento de la meta.

e La tendencia es adecuada, con una semaforizacién en verde que confirma la coherencia del
valor programado (100) y la programacion realizada por el ente territorial.

e Se ha logrado avanzar en la concientizacién de comerciantes, manipuladores de alimentos y
comunidad en general sobre la importancia de los alimentos seguros para la salud.

Dificultades:

e Aunque el indicador mejora, todavia se esta lejos del valor programado (100), lo que implica la
necesidad de intensificar esfuerzos en cobertura y frecuencia de las intervenciones.

o Limitaciones de personal técnico y logistico pueden estar dificultando un mayor alcance en
zonas rurales y puntos de comercializacion no regulados.

e Aln existen brechas de conocimiento y cultura sanitaria entre algunos sectores de la poblacion
frente a las buenas practicas de higiene y manipulacion de alimentos.

Retos:

e Incrementar el nUmero de campafias y actividades educativas para alcanzar o superar la meta
de 100 acciones al finalizar el periodo.

o Extender las estrategias a zonas rurales, plazas de mercado, expendios informales y eventos
comunitarios, donde existe mayor vulnerabilidad.

o Fortalecer el seguimiento posterior a las campafas, con inspecciones, sanciones pedagogicas
y procesos formativos continuos.

o Establecer indicadores de impacto, no solo de cobertura, que midan el cambio en practicas y
comportamientos de la comunidad.

Compromisos de la entidad territorial para 2025

1. Incrementar la cobertura de las camparfias educativas en inocuidad alimentaria, priorizando
zonas con alto riesgo sanitario y bajo nivel educativo en manipulacién de alimentos.

2. Fortalecer la articulacién con la Secretaria de Agricultura, UMATA, y control urbano, para llegar
a sectores productivos, comercializadores y transformadores de alimentos.

3. Desarrollar contenidos comunicativos y pedagdgicos innovadores, como videos, cartillas,
talleres practicos, simulacros y perifoneo en zonas rurales.

4. Capacitar a los técnicos de salud publica, inspeccién, vigilancia y control en temas actualizados
de inocuidad alimentaria, marco normativo y comunicacion efectiva.

5. Implementar brigadas integrales que combinen acciones de formacién con inspeccion,
muestreo de alimentos y vigilancia sanitaria activa.

6. Evaluar el impacto de las intervenciones realizadas y documentar las buenas practicas del
municipio para sistematizar y replicar.

Carrera 10 # 10-30. Parque Principal
Conmutador y fax 8619012-8619020 - Email: dls@toledo-antioquia.gov.co
Sitio Web: www.toledo-antioquia.gov.co



mailto:dls@toledo-antioquia.gov.co
http://www.toledo-antioquia.gov.co/

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Conocimiento en salud publica y Soberania Sanitaria

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Implementar campafias de gestidon de riesgo para
abordar situaciones relacionadas con condiciones ambientales.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Disminuir los factores de riesgo ambiental que afectan
la salud de los habitantes del municipio de Toledo.

Indicador de meta resultado: Numero de campafas implementadas sobre gestiébn del riesgo
ambiental.

Andlisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se evidencia un aumento significativo en las acciones realizadas, pasando de 16,90 campafias
en 2023 a 56,44 en 2024, lo que representa un avance positivo de 39,54 acciones adicionales.

o Latendencia del indicador es adecuada, lo cual confirma que el municipio ha incrementado de
forma sostenida las campafias de gestion del riesgo ambiental.

o Lasemaforizacion en verde (OK) indica que hay coherencia entre lo programado y lo ejecutado,
y que la meta de resultado fue bien formulada y gestionada.

Dificultades:

e Aunque el nimero de campafias ha aumentado, todavia no se alcanza el valor meta
programado (165), lo que refleja que se requiere mayor cobertura territorial y continuidad en el
tiempo.

e Limitaciones presupuestales o de personal técnico especializado pueden estar afectando la
posibilidad de ejecutar mas acciones en zonas rurales o de dificil acceso.

o Persisten problemas estructurales relacionados con saneamiento, disposicion de residuos y
contaminaciéon ambiental que requieren intervencion multisectorial, no solo campafas
educativas.

Retos:

e Incrementar el nUmero de campafias a 165 o mas para el cierre del cuatrienio, abordando los
principales factores de riesgo como agua no potable, residuos sélidos, control de vectores, y
calidad del aire.

e Ampliar el enfoque de las campafas, pasando de la informacion a la accion comunitaria, con
procesos participativos y seguimiento a compromisos ciudadanos.

e Articular la gestion ambiental con sectores como Planeacion, Obras Publicas, Agricultura y
Educacién, para lograr impactos sostenibles en el entorno.

Compromisos de la entidad territorial para el logro de la meta estratégica

1. Ampliar el alcance de las campafias ambientales, priorizando zonas con mayores afectaciones
por residuos, contaminacion del agua o vectores.
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2. Disefiar estrategias de formacion ambiental comunitaria, con enfoque en participacion
ciudadana, autocuidado y vigilancia comunitaria del riesgo.

3. Fortalecer la articulacion intersectorial entre salud, medio ambiente, servicios publicos,
educacion, planeacién y desarrollo rural para abordar los determinantes ambientales de la
salud.

4. Incluir el componente ambiental en los proyectos de inversion y en las intervenciones urbanas
y rurales, como ferias, obras civiles, y proyectos de agua potable 0 saneamiento basico.

5. Hacer seguimiento a los cambios generados por las campafias, midiendo percepcion,
conocimiento y transformacion de practicas ambientales en la comunidad.

6. Involucrar a instituciones educativas, juntas de accidon comunal y lideres locales como aliados
para la difusion y sostenibilidad de las acciones.

Estrategias para cumplir la meta en 2025

1. Intensificacion de campafas educativas con enfoque territorial

o Desarrollar campafias permanentes de educacion ambiental comunitaria, enfocadas en riesgos
especificos como:
o Manejo inadecuado de residuos sélidos
o Contaminacion de fuentes hidricas
o Malas préacticas de disposicion de aguas residuales
o Deforestacion y quemas abiertas
e Utilizar herramientas pedago6gicas como perifoneo, cartillas, videos, jornadas escolares, y
murales comunitarios.

2. Implementacion de brigadas integrales de salud ambiental

o Realizar brigadas intersectoriales que combinen actividades de:
o Inspeccion, vigilancia y control (IVC)
o Recoleccion de residuos peligrosos o inservibles
o Saneamiento basico y control de vectores
o Entrega de material educativo y kits de limpieza

3. Monitoreo comunitario y vigilancia participativa

e Conformar grupos comunitarios de vigilancia ambiental en veredas y barrios, que alerten sobre
puntos criticos y apoyen en la implementacion de soluciones.

o Capacitar a lideres comunitarios y juntas de accion comunal en la identificacion de riesgos y
medidas de mitigacion.

4. Articulacion con el sector educativo

e Incorporar la gestién del riesgo ambiental y la salud ambiental en el curriculo escolar, con
actividades practicas como:
o Huertas escolares sostenibles
o Campafias de reciclaje y reutilizacion
o Proyectos de monitoreo del agua y el aire
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5. Gestion interinstitucional e intersectorial

o Fortalecer el trabajo conjunto entre las areas de Salud, Planeaciéon, Medio Ambiente, UMATA,
Servicios Publicos, Educacion y Gestion del Riesgo.

o [Establecer un plan operativo ambiental anual, con metas conjuntas, responsables y
cronogramas para intervencion de puntos criticos.

6. Estrategias de comunicacion para el cambio de comportamiento

o Disefiar campafias masivas con mensajes claros y repetitivos en medios comunitarios y redes
sociales sobre habitos sostenibles y practicas saludables.

e Promover retos comunitarios, concursos barriales y jornadas de limpieza con premios o
reconocimientos simbaolicos.

7. Fortalecimiento institucional y técnico

o Capacitar al equipo de salud publica en gestion integral del riesgo ambiental y normativa
vigente.

e Adquirir o actualizar herramientas de monitoreo ambiental (kits de calidad de agua,
termohigrometros, etc.).

Resultado esperado

e Aumento sostenido en el nimero de campafas implementadas.

e Mejora del entorno y disminucion de riesgos ambientales en zonas priorizadas.

e Mayor apropiacién comunitaria de practicas saludables y sostenibles.

e Cumplimiento o superacién de la meta programada (165 campafas) al cierre del cuatrienio.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Cambio climatico, emergencias, desastres y pandemias

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Implementar campafias de control y vigilancia de
vectores y zoonosis.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Reducir la incidencia de enfermedades transmitidas
por vectores y controlar los brotes zoondticos.

Indicador de meta resultado: Numero de acciones efectivas de control vectorial y zoonosis.

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se evidencié una reduccién de la incidencia de enfermedades transmitidas por vectores,
pasando de 0,80 en 2023 a 0,60 en 2024, lo cual representa un avance positivo de 0,20 puntos.

e Latendencia del indicador es adecuada, es decir, se estan logrando resultados efectivos frente
al proposito de la meta.

e Se realizaron acciones de vigilancia y control, lo que ha contribuido a mantener controlados los
eventos relacionados con vectores y brotes zoonéticos.

Dificultades:
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e Aunque se ha logrado avanzar, se presenta una incoherencia entre el tipo de meta (Reduccién)
y el valor programado (1), lo que genera alerta en la semaforizacion (color rojo) a pesar de la
tendencia favorable.

e La disminucion en la incidencia no ha sido suficiente para alcanzar el valor meta programado,
debido probablemente a factores como:

o Condiciones ambientales propicias para la proliferacion de vectores
o Cambios en el climay en la frecuencia de lluvias
o Limitaciones técnicas y logisticas para intensificar el control vectorial

Retos:

e Corregir la programacion del indicador, garantizando coherencia técnica entre el valor meta
esperado y el tipo de meta (reduccion).

o Fortalecer la respuesta intersectorial y comunitaria ante la presencia de criaderos, vectores o
casos sospechosos.

e Aumentar las acciones de prevencion sostenidas en el tiempo, y no sélo ante la presencia de
brotes.

e Garantizar mayor cobertura geografica de las actividades, especialmente en zonas rurales con
mayor exposicion a vectores y animales transmisores.

Compromisos de la entidad territorial

1. Revisar y ajustar el valor programado del indicador para garantizar que esté alineado con el
objetivo de reduccién de incidencia.

2. Implementar y fortalecer un plan integral de prevencion y control de ETV y zoonosis, con
enfoque territorial y diferencial.

3. Realizar campaias educativas continuas y focalizadas, involucrando activamente a la
comunidad en la eliminacion de criaderos y la vigilancia en salud publica.

4. Aumentar la cobertura de vacunacion antirrabica y jornadas de desparasitacion animal,
priorizando zonas con casos previos o condiciones de riesgo.

5. Capacitar al talento humano en salud, educacién y medio ambiente sobre la identificacion,
manejo y prevencion de enfermedades transmitidas por vectores y zoonosis.

6. Articular esfuerzos con sectores como educacion, agricultura, planeacion y servicios publicos,
con el fin de ejecutar intervenciones integrales que mitiguen los factores ambientales de riesgo.

Estrategias para cumplir la meta en 2025
1. Fortalecimiento de la vigilancia entomolégica y epidemiolégica

o Realizar monitoreo periédico de criaderos de Aedes aegypti y otros vectores en zonas urbanas
y rurales, con registro georreferenciado.

e Consolidar un sistema de vigilancia activa de eventos zoonéticos (leptospirosis, rabia,
brucelosis, etc.) en articulacion con la ESE, Secretaria de Salud y autoridades ambientales.

2. Ejecucion de campafias intensivas de control vectorial

o Desarrollar jornadas regulares de:
o Eliminacién de criaderos de zancudos en viviendas, instituciones y lotes baldios.
o Fumigacion focalizada y control quimico o biolégico en puntos criticos.
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o Limpieza comunitaria y recoleccién de inservibles y residuos acumulados.
3. Intervenciones educativas comunitarias

o Implementar campafias de educacién puerta a puerta y comunitarias sobre prevencion del
dengue, zika, chikungunya y control de enfermedades zoondticas.

o Crear materiales visuales, perifoneo y actividades escolares sobre signos de alerta y practicas
preventivas.

4. Planificacion de contingencia para brotes

o Disefiar y activar un Plan Local de Respuesta a Brotes por Enfermedades Transmitidas por
Vectores (ETV) y zoonosis, con roles definidos para salud, ambiente, educacion y comunidad.

e Simulacros o ejercicios de activacion en caso de alerta por incremento de casos o reporte de
animales positivos.

5. Articulaciéon con actores intersectoriales y comunitarios

e Integrar esfuerzos con:
o Empresas de servicios publicos para mejorar el manejo de aguas residuales y residuos.
o UMATA y asociaciones ganaderas para la vigilancia y control de zoonosis.
o Lideres comunitarios, JAC, instituciones educativas para promover entornos libres de
vectores.

6. Vacunacién y desparasitacion animal

e Implementar campafias gratuitas y masivas de:
o Vacunacion antirrabica en perros y gatos
o Desparasitacion en animales domeésticos
o ldentificacién y seguimiento a animales callejeros o sin control.

7. Uso de tecnologias para seguimiento y analisis

o Utilizar aplicaciones o formularios digitales para registrar:
o Casos sospechosos de ETV
o Zonas intervenidas
o Indices de infestacion larvaria
o Reportes de la comunidad

Resultados esperados

e Disminucion sostenida en la incidencia de enfermedades transmitidas por vectores.

o Control efectivo y temprano de posibles brotes zoonaticos.

e Mayor participacion comunitaria y corresponsabilidad en el control del riesgo.

e Cumplimiento del valor meta establecido y correccion de la incoherencia en la formulacién del
indicador.
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Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Determinantes Sociales de la Salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Implementar campafias de promocién de la salud
laboral y prevencién de enfermedades de origen ocupacional.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Fortalecer la prevencion de enfermedades y riesgos
laborales mediante acciones educativas y promocionales en salud ocupacional.

Indicador de meta resultado: NUumero de campafas de gestion del riesgo para abordar situaciones
prevalentes de origen laboral.

Andlisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se observa una mejora en el desempefio del indicador: el nUmero de campafias aumenté de
34,56 en 2023 a 45,77 en 2024, lo que representa un avance positivo de 11,21 unidades.

e La tendencia del indicador es adecuada, lo que refleja una gestiobn progresiva en la
implementacion de acciones en salud ocupacional.

o Lasemaforizacion verde indica que la programacion es coherente con la linea base y el objetivo
establecido.

Dificultades:

e A pesar del avance, alin se encuentra lejos del valor programado (100 campafias), lo que indica
que se debe intensificar la cobertura y frecuencia de las actividades para cumplir la meta
cuatrienal.

e Poca visibilizacion del componente de salud ocupacional en el territorio, especialmente en
entornos laborales informales, rurales y del sector agricola.

e Limitada articulacién con empleadores, ARL y gremios locales, lo que dificulta la ejecucion
conjunta de estrategias preventivas.

Retos:

e Incrementar la cobertura poblacional y territorial de las campafas, incluyendo trabajadores
formales, informales y por cuenta propia.

o Fortalecer la sensibilizacion de empleadores y trabajadores sobre la importancia de la salud
ocupacional.

e Superar barreras de acceso a zonas rurales y lograr una adecuada identificacion de los riesgos
ocupacionales prevalentes en el municipio.

Compromisos de la entidad territorial

1. Ejecutar campafias mas focalizadas y contextualizadas sobre riesgos laborales especificos
(agricolas, domésticos, de construccion, etc.).

2. Articular acciones con las ARL, IPS, ESE y entes gremiales para ampliar el alcance de las
intervenciones.

3. Incluir la salud ocupacional en las acciones regulares de salud publica y promocién, integrandola
con otras lineas como salud mental, crénicas y estilos de vida saludable.
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4. Capacitar al personal de salud publica y lideres comunitarios en temas de salud y seguridad
laboral, primeros auxilios y autocuidado laboral.

5. Monitorear y evaluar los impactos de las intervenciones, ajustando las estrategias segun
resultados y retroalimentacién de la comunidad trabajadora.

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Campafias masivas de promocion de salud ocupacional

o Realizar campafas mensuales en zonas urbanas y rurales sobre:
o Ergonomia
o Manejo de sustancias quimicas
o Uso de elementos de proteccién personal
o Prevencién de lesiones musculoesqueléticas
o Riesgo psicosocial y estrés laboral

2. Brigadas de salud ocupacional en entornos laborales

e Intervenciones directas en:
o Fincas agricolas
o Microempresas locales
o Ferias, obras y sitios de construccion
o Instituciones publicas
o Entrega de material educativo, tamizajes y talleres practicos.

3. Formacioén y certificaciébn comunitaria

o Talleres basicos con certificados sobre:
o Primeros auxilios laborales
o Normas de seguridad laboral
o Autoproteccién en ambientes de trabajo informal

4. Articulacion interinstitucional

e Firma de convenios o alianzas con:
o ARL
o Sena
o Secretarias de Educacion y Agricultura
o Instituciones educativas técnicas
o Paraimplementar formacion laboral saludable y entornos laborales seguros.

5. Observatorios comunitarios de riesgo ocupacional

o Crear espacios comunitarios para reportar riesgos y proponer soluciones participativas.
e Uso de encuestas, mapas comunitarios y comités de vigilancia en salud ocupacional.

Resultados esperados
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e Mayor apropiacién por parte de los trabajadores sobre la prevencién de riesgos laborales.
e Aumento en el numero de campafas, acercandose al valor meta de 100.

e Mejora en las condiciones de salud y seguridad de los trabajadores del municipio.

e Inclusion de la salud ocupacional como eje transversal en el desarrollo territorial.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Pueblos y comunidades étnicas y campesinas, mujeres,
sectores LGBTIQ+ y otras poblaciones por condicién y/o situacién

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Atender psicosocialmente a las victimas
identificadas en el municipio.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Brindar atencién psicosocial efectiva a victimas del
conflicto armado.

Indicador de meta resultado: Namero de personas atendidas en servicios psicosociales.

Andlisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se evidencia un avance significativo en la atencién psicosocial a victimas del conflicto armado,
pasando de 12,60 personas atendidas en 2023 a 23,66 en 2024, lo que representa un aumento
de 11,06 unidades.

e La tendencia del indicador es adecuada y la semaforizacion es verde (OK), lo que indica
coherencia entre la meta programada (40) y lo ejecutado.

e Se ha fortalecido la identificacién, caracterizacion y canalizacion de victimas hacia servicios
psicosociales, reflejando el compromiso institucional con esta poblacién.

Dificultades:

e A pesar del avance, aun se requiere duplicar el esfuerzo actual para alcanzar la meta total de
40 personas atendidas.

o Existen barreras de acceso geogréficas, sociales y emocionales que dificultan la identificacion
y disposicién de las victimas para acudir a los servicios.

o Estigma, desconfianza institucional o retraumatizacion pueden frenar la continuidad del proceso
terapéutico.

Retos:

e Ampliar la cobertura efectiva de atencion en zonas rurales y corregimientos.

e Garantizar acompafiamiento psicosocial sostenido y con calidad, mas alla de una atencion
inicial.

o Fortalecer la articulacién con otras entidades del SNARIV (Sistema Nacional de Atencion y
Reparacion Integral a las Victimas), como Unidad para las Victimas, Personeria, ICBF y
Defensoria del Pueblo.
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Compromisos de la entidad territorial

1. Ampliar las rutas de atencion psicosocial en articulacion con la ESE local y las IPS con
capacidad instalada para atencion en salud mental.

2. Realizar busqueda activa y seguimiento a las victimas en el RUV (Registro Unico de Victimas)
con enfoque diferencial (mujeres, nifios, poblacion LGBTIQ+, campesinos).

3. Desarrollar campafas de sensibilizacion comunitaria para reducir el estigma asociado a la
atencion psicosocial y promover el autocuidado emocional.

4. Capacitar a los equipos de salud y sociales en atencién psicosocial con enfoque de derechos,
trauma y reparacion.

5. Asegurar el reporte y seguimiento de casos atendidos, garantizando la continuidad del
acompafnamiento y el enlace con medidas de atencion complementarias (educacién, empleo,
salud fisica).

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Jornadas integrales de atencién psicosocial en territorio

o Realizar brigadas méviles en veredas priorizadas con:
o Psicdlogos clinicos y comunitarios
o Trabajadores sociales
o Actividades de arte, memoria y resiliencia

2. Atencion grupal y redes de apoyo

e Crear grupos psicosociales comunitarios o circulos de escucha con victimas, promoviendo el
acompafnamiento entre pares.

o Facilitar espacios de encuentro, memoria, perdon y reconciliacién en coordinacién con las
organizaciones sociales.

3. Convenios interinstitucionales

o Establecer convenios con universidades, fundaciones o EPS para ampliar la capacidad de
atencion y seguimiento profesional.

4. Uso de enfoque diferencial y territorial

e Adaptar las intervenciones a las caracteristicas especificas de la poblacion (edad, género,
pertenencia étnica, condicion de discapacidad).

o Garantizar material didactico, accesible y en lenguaje comprensible para todos los grupos
etarios y culturales.

5. Sistema de informacién y evaluacion del impacto

o Fortalecer el registro de las atenciones brindadas.
o Evaluar periédicamente los efectos de la atencion psicosocial en el bienestar emocional y
funcional de las personas atendidas.
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Resultado esperado

e Cumplimiento de la meta programada de 40 personas atendidas.

e Atencion psicosocial oportuna, empatica, respetuosa y de calidad para victimas del conflicto
armado.

e Contribucion a la reparacién simbdlica y emocional de las victimas desde la salud publica
territorial.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Personal de salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Implementar un programa de capacitacién continua
en salud publica y atencion primaria para el personal de salud de la ESE.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Mejorar las competencias y habilidades del personal
de salud del municipio de Toledo.

Indicador de meta resultado: Porcentaje de personal de salud capacitado anualmente.

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

» El porcentaje de personal de salud capacitado se increment6 de 33,66% en 2023 a 52,11% en
2024, reflejando un avance positivo de 18,45 puntos porcentuales.

e La tendencia del indicador es adecuada y la semaforizacion es verde, lo cual indica que el
municipio esta cumpliendo satisfactoriamente con el ritmo esperado para alcanzar la meta
programada de 100% en el cuatrienio.

e Se evidencia una gestion efectiva en procesos de formacién continua, lo cual fortalece la
capacidad institucional en salud publica y atencion primaria.

Dificultades:

e Aungue se ha avanzado significativamente, aln resta capacitar al 47,89% del personal, lo que
exige una planificacibn mas intensiva y sostenida.

o Dificultades logisticas y de cobertura, especialmente para personal ubicado en zonas rurales o
con jornadas laborales extendidas.

e En algunos casos, se presentan limitaciones de acceso a plataformas virtuales, conectividad o
disponibilidad de tiempo del personal.

Retos:

e Alcanzar la cobertura total del 100% del personal de salud capacitado para el cierre del
cuatrienio.

o Garantizar que las capacitaciones no solo se ejecuten en cantidad, sino con relevancia temética,
calidad y aplicacion practica.

e Incorporar enfoques diferenciales, éticos y comunitarios en la formacién, segun el perfil de cada
area de atencion.
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Compromisos de la entidad territorial

1. Ampliar la oferta formativa para cubrir todos los perfiles profesionales y técnicos del talento
humano en salud.

2. Incluir temas estratégicos en salud publica, como vigilancia epidemioldgica, enfoque diferencial,
atencion primaria, salud mental, salud ambiental y competencias digitales.

3. Garantizar el acceso a las capacitaciones a todo el personal, ajustando horarios, formatos
(virtual/presencial) y metodologias para favorecer la participacion efectiva.

4. Establecer un sistema de seguimiento y evaluacion de impacto de las capacitaciones en la
practica diaria y la calidad del servicio.

5. Articular con entidades como el Ministerio de Salud, universidades, EPS y la ESE, para
aprovechar recursos formativos, convenios y apoyo técnico.

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Implementacion de un plan anual de formacién por competencias

o Definir un cronograma temético mensual, con énfasis en necesidades locales y lineamientos
nacionales.
e Realizar un diagnéstico participativo de necesidades formativas del personal.

2. Modalidades flexibles de formacién

o Ofrecer capacitaciones hibridas (virtuales y presenciales), grabadas y en vivo, que se adapten
a los turnos y realidades del personal.
o Distribuir materiales autoformativos como guias, podcasts, capsulas educativas y microvideos.

3. Certificacion y motivacion del personal

e Entregar certificados de participacion y logros que puedan ser incluidos en hojas de vida o
procesos de recategorizacién interna.

o Estimular la participacion mediante reconocimientos simbdlicos, retos pedagdgicos o beneficios
internos.

4. Capacitacion en cascada

o Formar lideres internos de cada area asistencial para que repliquen los contenidos al resto del
equipo, asegurando mayor cobertura y apropiacion del conocimiento.

5. Sistema de informacién y seguimiento

e Crear una base de datos del personal capacitado, con fechas, teméaticas, horas, responsable y
observaciones.

e Evaluar con encuestas breves la pertinencia y aplicabilidad de cada formaciéon para
retroalimentar el plan de mejora.
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Resultado esperado

e Alcanzar o superar el 100% de cobertura de personal capacitado en salud publica, fortaleciendo
la calidad, la equidad y la eficiencia en la prestacion de servicios.

e Generar una cultura organizacional basada en la actualizacibn permanente, el trabajo
colaborativo y el enfoque comunitario en salud.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Atencion Primaria en Salud
Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Mantener la tasa de mortalidad materna en 0,0.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Mantener en 0,0 la razén de mortalidad materna a 42
dias

Indicador de meta resultado: Razén de mortalidad materna a 42 dias

Analisis frente al avance de la meta de resultado

Logros:

e Se logré mantener la razén de mortalidad materna en 0,0 durante el afio 2024, manteniéndose
sin variacion frente al valor de linea base 2023.

e La semaforizacién es verde, lo que indica que la meta se cumple conforme a lo programado, y
gue existe un control adecuado del riesgo materno.

o Este resultado refleja un buen desempefio del sistema local de salud, especialmente en la
atencion prenatal, parto, puerperio y vigilancia obstétrica.

Dificultades:

e Aunque no se presentaron muertes maternas, es posible que existan riesgos latentes no
reportados o subregistrados, especialmente en zonas rurales.

e Factores estructurales como la oportunidad en la remisién, transporte asistencial y barreras
geograficas pueden incidir si no se actla preventivamente.

e Riesgos como embarazos en adolescentes, comorbilidades maternas y negligencia en controles
prenatales deben mantenerse en observacion constante.

Retos:

e Sostener este resultado en los préximos afios, garantizando un sistema de vigilancia activa y
atencion oportuna.

o Fortalecer la identificacion temprana de factores de riesgo obstétrico, especialmente en
gestantes sin control prenatal o en condicion de vulnerabilidad.

e Garantizar cobertura total y de calidad en la atencién prenatal, atencion institucional del parto y
seguimiento posparto.

Compromisos de la entidad territorial

1. Mantener la razén de mortalidad materna en 0,0 mediante vigilancia constante, atencién con
enfoque de riesgo y acciones intersectoriales.
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2. Fortalecer el sistema de referencia y contrarreferencia, garantizando oportunidad en la atencion
y disminuyendo tiempos de respuesta ante emergencias obstétricas.

3. Capacitar de manera continua al personal médico y de enfermeria en normas técnicas de
atencion materna segura y prevencion de la morbilidad materna extrema.

4. Asegurar el cumplimiento de los controles prenatales completos y con enfoque de riesgo,
articulando la ESE, EPS y profesionales independientes.

5. Garantizar acompafiamiento psicosocial y educacidon a gestantes, incluyendo temas de
autocuidado, signos de alarma y planificacion familiar.

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Fortalecimiento del control prenatal con enfoque de riesgo

e Asegurar que el 100% de las gestantes asistan minimo a 6 controles prenatales.
e Realizar valoracion integral en el primer trimestre con tamizajes para hipertension, diabetes
gestacional y salud mental.

2. Seguimiento individual a gestantes de alto riesgo

e Crear listados de seguimiento por parte del equipo extramural.
o Visitas domiciliarias y llamadas de verificacion por parte de los equipos de salud publica.

3. Campaiias de sensibilizacion comunitaria

e Actividades en veredas, instituciones educativas y centros de salud sobre:
o Importancia del control prenatal
o Planificacién del embarazo
o Signos de alarma obstétricos
o Atencién institucional del parto

4. Simulacros de respuesta ante emergencias obstétricas

e Realizar simulacros en coordinacién con la ESE, ambulancias, IPS de referencia y personal
comunitario.

5. Articulacioén intersectorial y con EPS

e Asegurar remisiones agiles y efectivas.

o Exigir cumplimiento de la ruta integral materno-perinatal por parte de las EPS.

e Articular con el ICBF, comisarias de familia y programas sociales para acompafiamiento
integral.

Resultado esperado

e Mantener el indicador en 0,0 muertes maternas a 42 dias, garantizando el derecho a una
maternidad segura y libre de riesgos evitables.

e Mejorar la calidad de la atencién en salud materna y reforzar la confianza de la comunidad en
los servicios de salud del municipio.
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Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Atencion Primaria en Salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Mantener en 0 la tasa de mortalidad infantil en
menores de un afo.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Mantener la tasa de mortalidad infantil en menores de
un afoen 0

Indicador de metaresultado: Tasa de mortalidad infantil en menores de 1 afio (por cada 1.000 nacidos
Vivos)

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e Se mantuvo en 0,00 la tasa de mortalidad infantil en menores de un afio, tanto en la linea base
2023 como en el valor logrado en 2024.

e La semaforizacién es verde , lo que indica que el municipio ha logrado el objetivo de preservar
la vida de los menores de un afo, evitando muertes prevenibles durante esta etapa critica.

o Este resultado refleja una adecuada atencién materno-infantil, control prenatal y seguimiento a
menores de un afo por parte del sistema de salud local.

Dificultades:

e A pesar del buen resultado, existe el riesgo de subregistro o falta de notificacién de muertes
perinatales en &reas rurales.

o Persisten determinantes sociales y estructurales que podrian poner en riesgo la vida de los
recién nacidos, como la pobreza, el dificil acceso a servicios de salud, bajo nivel educativo de
cuidadores, y falta de saneamiento basico.

e La dispersién geogréafica del municipio puede dificultar el seguimiento oportuno de recién
nacidos y lactantes en veredas de dificil acceso.

Retos:

e Sostener este resultado afio tras afio, garantizando una vigilancia activa y preventiva constante.

e Ampliar la cobertura de atencién integral a menores de un afio, incluyendo controles de
crecimiento y desarrollo, vacunacion, nutricién y acompafamiento familiar.

o Detectar y responder oportunamente a cualquier situacion de riesgo en el binomio madre-hijo,
desde el embarazo hasta el primer afio de vida.

Compromisos de la entidad territorial

1. Mantener la tasa de mortalidad infantil en 0, fortaleciendo el componente de primera infancia y
vigilancia de la salud materno-infantil.

2. Fortalecer los controles de crecimiento y desarrollo para todos los menores de 12 meses, con
enfoque preventivo e intersectorial.

3. Garantizar la vacunacion completa y oportuna segun el esquema nacional, con acciones de
blusqueda activa en areas rurales y zonas dispersas.
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4. Capacitar al personal de salud en vigilancia de signos de alarma, atencién domiciliaria,
educacion a cuidadores y promocion del apego seguro.

5. Articular esfuerzos con sectores como educacion, bienestar familiar y servicios publicos, para
mejorar las condiciones sociales de vida de los nifios y sus familias.

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Vigilancia activa de recién nacidos y menores de un afio

e Implementar un sistema local de alerta temprana y seguimiento intensivo de lactantes con riesgo
(prematuros, bajo peso al nacer, hijos de madres adolescentes, etc.).
o Realizar visitas domiciliarias regulares por parte del equipo extramural.

2. Campanfas de promocion de la salud infantil

e Jornadas educativas comunitarias en veredas e instituciones sobre:
o Lactancia materna
o Signos de alarma en recién nacidos
o Précticas de higiene y alimentacién complementaria

3. Atencidn prenatal y posnatal de alta calidad

e Garantizar un minimo de 6 controles prenatales por gestante.
e Atencion institucional del parto en condiciones seguras.
e Seguimiento clinico y nutricional a todos los recién nacidos desde el primer mes de vida.

4. Fortalecimiento del Plan Ampliado de Inmunizaciones (PAI)

o Implementar microplanes de vacunacion en zonas de dificil acceso.
e Monitorear coberturas y aplicar estrategias correctivas en caso de rezago.

5. Red interinstitucional para la proteccién de la infancia

e Activar mesas de infancia municipal para abordar integralmente los determinantes sociales.
o Establecer convenios o acciones conjuntas con el ICBF, comisarias de familia, CDI y lideres
comunitarios.

Resultado esperado

e Mantener en 0 la tasa de mortalidad infantil en menores de 1 afio en el municipio.

e Aumentar la cobertura de servicios de salud infantil con calidad, equidad y enfoque territorial.

o Fortalecer la cultura de prevencion, corresponsabilidad familiar y atencion oportuna durante el
primer afio de vida.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Determinantes Sociales de la Salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Mantener en cero la mortalidad por desnutricién en
menores de cinco afios.
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Metas de Resultado adaptadas al territorio: Mantener en 0 la mortalidad por desnutricion en
menores de cinco afios

Indicador de meta resultado: Tasa de mortalidad por desnutricion en menores de 5 afios (por cada
1.000 nacidos vivos)

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

o Durante el afio 2024, al igual que en 2023, se logré mantener en 0 la tasa de mortalidad por
desnutricién en menores de cinco afos, lo que evidencia un cumplimiento adecuado de la meta.

o Latendencia del indicador se mantiene, cumpliendo con el tipo de meta (M-M: Mantenimiento).

e La semaforizacion es verde, lo que refleja que la programacion fue coherente con la linea base
y se ha ejecutado una vigilancia adecuada sobre esta condicién critica.

Dificultades:

e Aunque no se han presentado muertes, puede existir riesgo de subregistro, especialmente en
zonas rurales con baja notificacion.

o Existen determinantes estructurales persistentes, como inseguridad alimentaria, pobreza, baja
escolaridad materna y deficiente acceso a servicios basicos, que pueden aumentar el riesgo
nutricional.

e El acceso tardio a los servicios de salud o al programa de crecimiento y desarrollo puede
dificultar la deteccién oportuna de cuadros de desnutricion.

Retos:

e Sostener esta meta en el tiempo, mejorando las estrategias de prevencion, deteccion temprana
y atencion integral de casos de riesgo.

o Fortalecer la blsqueda activa comunitaria de nifilos en riesgo nutricional, especialmente en
zonas rurales dispersas.

e Promover una articulacion méas efectiva entre salud, educacion, agricultura y programas
sociales, para mitigar los determinantes sociales de la desnutricion.

Compromisos de la entidad territorial

1. Fortalecer el programa de vigilancia nutricional en menores de cinco afios a través de controles
regulares de crecimiento y desarrollo.

2. Realizar tamizajes nutricionales comunitarios periédicos con enfoque territorial y diferencial.

3. Capacitar al personal de salud y lideres comunitarios en deteccidén temprana de signos de riesgo
nutricional y rutas de atencion.

4. Articular con programas sociales del ICBF, Familias en Accion, CDI y JAC para garantizar
atencién oportuna a nifios en condicién de vulnerabilidad.

5. Promover la seguridad alimentaria mediante huertas familiares, educacion nutricional y
fortalecimiento de redes de apoyo familiar.
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Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Refuerzo del seguimiento nutricional individual

e Garantizar que el 100% de los menores de cinco afios asistan a controles de crecimiento y
desarrollo segun la edad.
e Registrar y monitorear el estado nutricional y signos de alarma.

2. Estrategias comunitarias de educacion alimentaria

o Realizar talleres de preparacién de alimentos nutritivos con bajo costo dirigidos a padres,
madres y cuidadores.

o Utilizar perifoneo, folletos, y visitas domiciliarias para promover habitos de alimentacion
saludable.

3. Intervencion directa a casos de riesgo

e Activar de inmediato la ruta de atencién en salud y apoyo nutricional para nifios clasificados en
riesgo o en desnutricion moderada.
e Brindar suplementacion nutricional, seguimiento intensivo y visitas domiciliarias.

4. Alianzas intersectoriales

e Coordinar con la UMATA y programas rurales para el fomento de huertas familiares y acceso a
alimentos frescos.

e Promover convenios con instituciones educativas para incluir educacion alimentaria y campafas
escolares.

5. Sistema de informacién y respuesta oportuna

o Utilizar el sistema de informacién para cruzar alertas de salud, nutriciéon y proteccion social para
intervencion inmediata.
o Establecer lineas de reporte comunitario para casos de riesgo infantil.

Resultado esperado

e Mantener en 0 la tasa de mortalidad por desnutricion en menores de 5 afios, asegurando
prevencion, vigilancia y atencién integral.

e Fortalecer la cultura de autocuidado familiar y comunitario en salud infantil y nutricién.

o Contribuir a cerrar brechas sociales que afectan el desarrollo integral de la primera infancia en
el municipio.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Determinantes Sociales de la Salud

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Mantener la tasa de mortalidad por accidentes de
transporte terrestre en 0.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Mantener en 0 la tasa de mortalidad por accidentes de
transporte terrestre
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Indicador de meta resultado: Tasa ajustada de mortalidad por accidentes de transporte terrestre

Analisis frente al avance de la meta de resultado
Logros:

e La meta fue establecida con valor programado en 0, coherente con la linea de base 2023 (0,00).
e La meta cuenta con semaforizacion en verde, lo cual indica que desde el punto de vista
programatico y técnico se establecio correctamente.

Dificultades:

o Elvalor actual del indicador para 2024 es de 18,99, lo cual representa un retroceso del indicador
con una tendencia negativa (A-M), mostrando un aumento preocupante de la mortalidad por
accidentes viales.

o Este aumento refleja fallas en la intervencion intersectorial, la prevencion vial, el control territorial
y las acciones comunitarias frente a la accidentalidad.

Retos:

e Reducir significativamente el indicador para acercarse nuevamente al valor de 0 en 2025.

e Sensibilizar a la comunidad sobre comportamientos seguros en la via, especialmente en
motociclistas y peatones.

e Lograr una articulacién efectiva entre salud, movilidad, transito, educacion, infraestructura vial
y comunidad.

Compromisos de la entidad territorial

1. Activar el Comité de Seguridad Vial Municipal con reuniones trimestrales, participacion
intersectorial y seguimiento a planes de accion.

2. Fortalecer la vigilancia epidemiolégica de lesiones y muertes por accidentes de transito, con
andlisis de casos e identificacion de factores de riesgo locales.

3. Implementar estrategias educativas comunitarias y escolares sobre normas de transito, uso de
casco, cinturdn, velocidad segura, zonas escolares, etc.

4. Solicitar apoyo a la Policia de Transito y entes de control para realizar campafias de control en
puntos criticos.

5. Incluir criterios de seguridad vial en los planes de ordenamiento territorial y en proyectos de
infraestructura vial.

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Prevencion y cultura vial comunitaria

e Implementar campafas continuas de educacion vial en escuelas, barrios, centros de salud y
medios locales.

e Capacitar a lideres comunitarios, docentes y personal de salud como multiplicadores de
prevencion vial.

2. Identificacion de puntos criticos
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e Realizar un mapeo georreferenciado de los lugares con mayor ocurrencia de accidentes, con
participacion comunitaria.
e Intervenir con sefializacion, reductores de velocidad, mejor iluminacion y pasos peatonales.

3. Control y regulacién en zonas de alto riesgo

e Gestionar controles viales en horarios clave y zonas peligrosas, especialmente en veredas, vias
intermunicipales y entradas al casco urbano.

e Incluir acciones preventivas para motociclistas, ciclistas y peatones, principales victimas de
accidentes viales.

4. Fortalecimiento de la atencion prehospitalaria y hospitalaria

e Capacitar a los equipos de salud en manejo inicial de politrauma y rutas de atencion de
emergencia.
e Promover la articulacion con el CRUE departamental para una respuesta rapida en accidentes.

5. Seguimiento e investigacion de casos fatales

e Implementar auditorias de mortalidad por causa externa.
e Conformar un grupo de andlisis de mortalidad por accidentes de transito, con instituciones clave
y comunidad.

Resultado esperado

o Disminuir progresivamente la tasa de mortalidad por accidentes de transporte terrestre en el
afio 2025.

o Fortalecer una cultura de movilidad segura y corresponsable.

e Articular la institucionalidad local en torno a la proteccion de la vida en las vias del municipio.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Determinantes Sociales de la Salud
Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Mantener en 0 la tasa de mortalidad por suicidio.
Metas de Resultado adaptadas al territorio: Mantener en 0 la tasa de mortalidad por suicidio

Indicador de meta resultado: Tasa ajustada de mortalidad por lesiones autoinfligidas
intencionalmente

Andlisis frente al avance de la meta de resultado

Logros:

o Elvalor actual del indicador en 2024 es de 0,00, lo que representa una mejora de 38,28 puntos
respecto a la linea de base 2023 (38,28).
e La tendencia del indicador es disminuir, lo cual evidencia un resultado positivo y un
cumplimiento efectivo de las acciones en salud mental.
e La meta fue establecida de forma coherente (valor programado = 0) y cuenta con seméforo
verde.
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Dificultades superadas:

e En 2023, se presentd una tasa elevada de mortalidad por suicidio, lo que indicaba un problema
critico en salud mental y atencién oportuna.

e Gracias a las intervenciones de 2024, se logro revertir totalmente esta tendencia, evidenciando
mejoras en la vigilancia, prevencién, atencién psicosocial y articulacion intersectorial.

Retos para el 2025:

e Sostener la tendencia en cero en un contexto social complejo donde los determinantes
psicosociales siguen afectando la salud mental.

o Fortalecer la capacidad institucional para identificar, atender y hacer seguimiento a casos de
ideacion suicida y riesgo psicosocial.

Compromisos de la entidad territorial

1. Mantener y fortalecer la estrategia de salud mental comunitaria, con énfasis en entornos
escolares, familiares y laborales.

2. Fortalecer la articulacién intersectorial con instituciones educativas, comisarias de familia, ICBF,
Policia, y comunidad para la identificacién oportuna de factores de riesgo.

3. Garantizar atencién oportuna en salud mental, con lineas de atencién 24/7, rutas claras de
atencion, y disponibilidad de profesionales capacitados.

4. Implementar acciones de vigilancia epidemioldgica intensificada para intentos de suicidio y
mortalidad asociada.

5. Promover campafias permanentes de autocuidado emocional, identificacion de sefiales de
alerta y promocion de redes de apoyo.

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Fortalecimiento del Programa de Salud Mental y Prevencién del Suicidio

o Consolidar grupos psicoeducativos comunitarios.
e Implementar sesiones de intervencion breve con apoyo psicolégico en zonas urbanas y rurales.

2. Implementacion de redes de apoyo comunitario

e Formar lideres comunitarios y promotores en primeros auxilios psicolégicos.
o Crear redes de apoyo en instituciones educativas, JAC y asociaciones campesinas.

3. Acompafamiento a poblaciones priorizadas

o Atencion diferencial para adolescentes, personas mayores, victimas de violencia, personas con
consumo problematico de sustancias psicoactivas.

o Visitas domiciliarias para seguimiento de personas con antecedentes de intentos de suicidio o
trastornos mentales.

4. Campafias territoriales de sensibilizacion
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o Jornadas de sensibilizacion bajo el lema “Hablemos, no estas solo/a”, con actividades artisticas,
pedagogicas y comunitarias.

e Trabajo en radios comunitarias y redes sociales con mensajes de prevencion y promocion de
ayuda.

5. Fortalecimiento del talento humano en salud

e Capacitacion continua a médicos, enfermeros y psicélogos sobre atencidén de crisis, riesgo
suicida y contencién emocional.

Resultado esperado

e Mantener la tasa de mortalidad por suicidio en cero durante el afio 2025.

e Garantizar un territorio resiliente y articulado frente a la salud mental como derecho
fundamental.

e Reducir el estigma en torno al sufrimiento psiquico y fomentar entornos protectores para todos
los ciclos de vida.

Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Pueblos y comunidades étnicas y campesinas, mujeres,
sectores LGBTIQ+ y otras poblaciones por condicion y/o situacion

Metas Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Disminuir el porcentaje de mujeres victimas de
violencia sin atencién adecuada, garantizando cobertura efectiva.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Disminuir progresivamente el porcentaje de mujeres
victimas de violencia de género sin atencion integral

Indicador de meta resultado: Porcentaje de mujeres victimas de violencias de género con atencion
en salud fisica y mental

Analisis frente al avance de la meta de resultado

Logros:

e El porcentaje disminuy6 de 12,70 % (2023) a 11,50 % (2024), lo cual representa una reduccion
de 1,20 puntos porcentuales.

e La tendencia del indicador es adecuada y refleja progreso en el acceso a atencién integral en
salud para mujeres victimas.

e La gestion institucional permitié una ligera mejora, lo cual evidencia esfuerzos en articulacion
intersectorial y sensibilizacion.

Dificultades:

e Aunque la tendencia es favorable, el valor programado (18,2%) es incoherente con el objetivo
de reduccién. Se esperaba una meta inferior, y por tanto se activa la sefial de semaforizacion
en rojo por falta de coherencia programatica.

e El aumento en la programacion contradice el propoésito de disminuir progresivamente el
porcentaje de mujeres sin atencion.
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Retos para 2025:

o Ajustar la programacion de la meta en coherencia con la linea de base y el objetivo estratégico.

e Aumentar el nUmero de mujeres atendidas integralmente, especialmente en zonas rurales y
poblacién étnica o en condicién de vulnerabilidad.

e Mejorar los registros y seguimiento individual para verificar que las victimas reciban atencion
fisica, mental y seguimiento institucional.

Compromisos de la entidad territorial

1. Reformular el valor programado para 2025 con una meta de reduccidn progresiva inferior a
11,50 %.

2. Fortalecer los canales de identificacion y referencia de casos de violencia de género en los
servicios de salud.

3. Articular con otras entidades como comisarias de familia, ICBF, Policia Nacional y sector

educativo para mejorar la ruta de atencion.

Desarrollar jornadas de atencién integral en salud fisica y mental dirigidas a mujeres victimas.

Fortalecer el Sistema de Informacion de Violencias de Género (SIVIGE) para garantizar

trazabilidad, seguimiento y evaluacion.

ok

Estrategias para cumplir la meta en la vigencia 2025
1. Ampliar la cobertura de atencion en salud mental y fisica

» Contratar o capacitar profesionales en intervencion en crisis y psicologia clinica.
e Garantizar consultas de seguimiento y acompafiamiento terapéutico.

2. Fortalecer la deteccion temprana y el abordaje oportuno

o Capacitar al personal de salud en identificacion de signos de violencia y abordaje humanizado.
e Incluir tamizajes en controles prenatales, pediatricos y medicina general.

3. Campafias comunitarias de sensibilizacion y empoderamiento

e Realizar campanas con mensajes como “No estas sola” o “La violencia no es normal”, dirigidas
a mujeres y comunidad.
e Promover redes de mujeres y espacios seguros de escucha.

4. Rutas efectivas y accesibles

e Socializar rutas de atencion en todas las veredas y corregimientos.
e Incluir nimero Unico de emergencia o contacto rapido con profesionales de apoyo.

Resultado esperado

e Reducir el porcentaje de mujeres victimas sin atencion integral por debajo del 10 % en 2025.
o Garantizar la efectividad de la atencion integral (salud fisica, mental, apoyo legal y social).
e Construir un entorno seguro y garante de derechos para las mujeres del municipio.
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Ejes Estratégicos del PDSP 2022-2031: Determinantes Sociales de la Salud

Metas

Estratégicas del Plan Territorial de Salud: Aumentar la cobertura del régimen subsidiado

hasta alcanzar un 80% en el cuatrienio.

Metas de Resultado adaptadas al territorio: Aumentar la cobertura del régimen subsidiado para
garantizar el acceso universal en salud.

Indicador de meta resultado: Cobertura del régimen subsidiado (%)

Analisi

Logros:

s frente al avance de la meta de resultado

Se evidencia una cobertura alta en 2024 (89,28 %), lo que muestra un cumplimiento global
adecuado frente a la linea de base (89,87 %).

Aunqgue el avance neto fue minimo (+0,59 puntos porcentuales), el valor logrado continda por
encima del 80 % planteado como objetivo cuatrienal, lo que permite semaforizar en verde

La meta programada para 2024 fue 95 %, lo cual es ambiciosa pero coherente con el propdsito
de alcanzar el acceso universal.

Dificultades:

La tendencia del indicador es descendente, dado que se present6 una ligera reduccién de -0,59
puntos respecto a la linea de base. Esto activa una alerta técnica, aunque el resultado final sea
aceptable.

Persisten barreras para la afiliacién oportuna de poblacion vulnerable, principalmente en zonas
rurales dispersas o con dificil acceso a medios digitales para gestionar afiliaciones.

Retos para 2025:

Superar el umbral del 90 % de cobertura efectiva, especialmente en poblacion migrante,
habitantes de calle y poblacion rural sin afiliacién formal.

Mantener actualizada la base de datos de afiliados, evitando duplicidades o retiros injustificados
por falta de verificacion.

Fortalecer la articulacién con las EPS del régimen subsidiado, asegurando inclusion y
permanencia.

Compromisos de la entidad territorial

1.

2.

Intensificar la busqueda activa de poblacién no afiliada mediante barridos comunitarios en zonas
rurales y corregimientos.

Actualizar permanentemente la base de datos de afiliacion, cruzando informaciéon con SISBEN
IV, RUIAF, EPS y actores comunitarios.

Fortalecer las campafas informativas sobre derechos en salud y como acceder al régimen
subsidiado.

Supervisar las gestiones de las EPS en el territorio, solicitando reportes mensuales de nuevas
afiliaciones, traslados y retiros.

Monitorear el comportamiento mensual del indicador para actuar de manera oportuna en caso
de disminuciones inesperadas.
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Estrategias para cumplir la meta en 2025
1. Fortalecer los equipos de aseguramiento en salud

e Crear brigadas mdviles con gestores sociales y personal de salud para identificar y afiliar
usuarios.
e Hacer presencia mensual en corregimientos, veredas y comunidades especiales.

2. Intervenciones intersectoriales

e Trabajar con las Juntas de Accibn Comunal, instituciones educativas y lideres comunitarios para
identificar personas sin afiliacion.
e Apoyarse en las bases de datos del Sisbén, ICBF y otras entidades.

3. Mejorar el sistema de seguimiento

e Implementar tableros de control y seguimiento mensual del indicador.
e Coordinar con la Secretaria de Planeacion municipal y la oficina TIC para integraciones
automaticas de bases de datos.

4. Atencioén a poblacién especial

e Coordinar con Migracién Colombia para incluir poblacion extranjera regularizable en procesos
de afiliacion.

o Fortalecer el acceso a la informacion en personas con discapacidad o barreras idiomaticas
(grupos étnicos).

Resultado esperado para 2025

e Alcanzar o superar la meta del 95 % de cobertura del régimen subsidiado.

e Lograr que el 100 % de la poblacién pobre y vulnerable identificada esté afiliada y activa en el
sistema de salud.

e Consolidar un sistema de aseguramiento con enfoque en equidad y universalidad del derecho
a la salud.

7.2. Seguimiento financiero por fuente de financiacion
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Valor P mado - Po taje de
Dimensidn o Eje Fuente de Financiacién Subcuenta ator Frogral Valor Ejecutado rcer.i !E
coal Cumplimiento

Gobernabilidad y gobernanza de |SGP Régimen subsidiado S 2.119.675.501 | & 2.119.675.501
Gobernabilidad y gobernanza de |Departamento (Rentas Cedi|Aseguramiento s 576.125.121 | §  576.125.121
Gobernabilidad y gobernanza de |Adres Aseguramiento 5 3.636.916.797,93 | 5 3.636.916.798
Gobernabilidad y gobernanza de |IVC (0,4%) Aseguramiento s 25.700.998 | & 25.700.998
Gobernabilidad y gobernanza de |Coljuegos [75%) Aseguramiento S 45.032.523 | § 45.032.523
Gobernabilidad y gobernanza de [Funcionamiento - Coljuegog Funcionamiento S 15.852.275 | & 15.852.275

Salud Ambiental 5GP Salud Publica 5 10.755.330 | 5 10.755.330

Vida Saludable y Condiciones No|SGP Salud Publica 5 30.082.364 | & 30.082.364
Convivencia Social y Salud Menta|SGP Salud Pablica 8 53.017.894 | § 53.017.894
Seguridad Alimentaria y NutriciofSGP Salud Pablica 3 6.150.000 | & 6.150.000
Sexualidad y Derechos Sexuales 5GP Salud Puablica 5 10.000.000 | 5 10.000.000

Vida Saludable y Enfermedades 7|5GP salud Pablica 5 21.850.000 | $ 21.850.000
Salud Publica en Emergencias y D|SGP Salud Pablica 5 2.000.000 | & 3.000.000

salud y Ambito Laboral 5GP Salud Pablica 8 4.250.000 | & 4.250.000
Dimension Gestian Diferencial dqSGP Salud Publica 5 10.361.700 | & 10.361.700
Fortalecimiento de la Auridad SafSGP Salud Puablica 5 86.309.826 | 5 86.309.826

. s Valor Programado - . Porcentaje de
Fuente de Financiacion - Valor Ejecutado ) ]
COAI Cumplimiento

5GP 2360452615 2360452615 100%
ICLD 1] 0 #iDIv/o!
Coljuegos (75%) 45032523 45032523 100%
Funcionamiento - Coljuegos (25 15852275 15852275 100%
Departamento (Concurrencias) 1] 0 #DIv/0!
Departamento (Rentas Cedidas) 576125121,1 576125121,1 100%
Adres 3636916798 3636916798 100%
IVC [0,4%) 25700998 25700998 100%
Otras Fuentes de Financiacion 1] 0 #DIV/0!
Inversidn ] ] #DIv/o!

7.2.1. Anédlisis

e Ejecucién Optima: Todas las fuentes con asignacién presupuestal ejecutaron el 100% de sus
recursos, lo que demuestra un alto nivel de cumplimiento y capacidad de gestién financiera en
el municipio.

e Oportunidades de Mejora: Es necesario explorar fuentes que actualmente no aportan
recursos, como el ICLD, las Concurrencias Departamentales, y fuentes de inversion. Esto
permitiria incrementar el impacto de las acciones en salud.

e Fortalecimiento de la Inversion: La ausencia de inversion directa limita las mejoras
estructurales. Es recomendable que en préximas vigencias se busque incluir proyectos de
infraestructura, dotacién, y tecnologia en salud.

e Gestion Interinstitucional: Se recomienda fortalecer la articulacién con el nivel departamental
y hacional, y generar alianzas con actores no gubernamentales para ampliar la financiacion de
acciones en salud.
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8. Conclusiones

1. Construccion participativay contextualizada del PTS:

La formulacién del Plan Territorial de Salud se realizé con base en un diagnostico claro de la situacion
en salud del municipio, incorporando las prioridades identificadas en el Andlisis de Situacién de Salud
(ASIS) y respondiendo a las realidades territoriales, sociales, demogréficas y culturales.
Se evidencid una articulacién adecuada con los ejes estratégicos del PDSP 2022-2031, garantizando
coherencia entre las metas estratégicas, los resultados esperados y las necesidades reales del
territorio, lo que permitié disefiar un PTS estructurado, con enfoque diferencial, de género y de ciclo de
vida.

2. Alineacion con los lineamientos del modelo de salud preventivo y predictivo:

El PTS se construyé con un enfoque centrado en la Atencion Primaria en Salud, abordando los
determinantes sociales de la salud, la gestion del riesgo, y el fortalecimiento de capacidades
comunitarias, lo que se refleja en las metas orientadas a la prevencion de enfermedades crénicas, salud
materno-infantil, salud mental, aseguramiento, salud ambiental y salud sexual y reproductiva.
La planeacion estratégica respondio a las nuevas prioridades del PDSP, promoviendo una salud publica
integral, con enfoque territorial, intersectorial e incluyente.

3. Ejecucidn técnicay financiera satisfactoria

Durante la vigencia 2024, se logré un alto nivel de ejecucion de las actividades programadas,
especialmente aquellas orientadas a campafas educativas, vigilancia en salud publica, promocién de
la salud, atencion psicosocial y prevencion del riesgo.
Ademas, se destaca una ejecucion financiera del 100% en todas las fuentes con asignacion
presupuestal, reflejando una gestién fiscal eficiente y comprometida con el cumplimiento de los
objetivos sanitarios del municipio.

4. Seguimiento y monitoreo permanente

Se implementaron mecanismos de seguimiento técnico y operativo a través de reportes de avance,
semaforizacién de indicadores, andlisis de tendencias y retroalimentacion del comportamiento de las
metas.

Este seguimiento permitié identificar logros, dificultades y necesidades de ajuste en la formulacion de
algunas metas, asi como garantizar la trazabilidad de los resultados alcanzados. También se visibilizé
la importancia de mejorar la calidad del dato, fortalecer los sistemas de informacién en salud y ajustar
los indicadores mal formulados.

5. Logros significativos en salud publica

La ejecucion del PTS en 2024 permitié consolidar importantes logros como:
e Reduccion en la mortalidad por enfermedades crénicas y por suicidio.
Mantenimiento en cero de la mortalidad materna, infantil y por desnutricion.
Aumento de cobertura en vacunacion, salud ocupacional y salud sexual y reproductiva.
Incremento en la capacitacion del personal de salud y fortalecimiento del aseguramiento.
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6. Retos estructurales persistentes

A pesar de los avances, persisten desafios importantes relacionados con:
o Labaja ejecucién de metas de infraestructura, como la adecuacién del hospital de primer nivel.
e Incoherencias técnicas en la formulacién de algunas metas que dificultan su analisis.
e Necesidad de ampliar cobertura territorial, especialmente en zonas rurales dispersas y
poblaciones vulnerables.
o Fortalecimiento del seguimiento a indicadores de seguridad vial y violencia basada en género.

7. Compromiso institucional y comunitario como factor clave

El éxito del PTS ha estado determinado en gran medida por el compromiso de la entidad territorial, la
participacion activa de la comunidad, y la articulacion intersectorial. Esto ha permitido avanzar hacia un
modelo de salud mas equitativo, inclusivo y sostenible, alineado con los propésitos del PDSP 2022-
2031.
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