Prestar los servicios para la implementacién, monitoreo y seguimiento del Plan de
las Intervenciones Colectivas de la Secretaria de Salud e Inclusién Social del
departamento de Antioquia mediante la realizacién de servicios de promocion de la
salud y gestion del riesgo en el marco del Plan Decenal de Salud Publica 2022 -
2031

Informe Técnico y Administrativo
Mes reportado: JUNIO

Contrato
4600017977

UT Intervenciones Colectivas Antioquia

Medellin
2025



TABLA DE CONTENIDO

1. INFORMACION CONTRACTUAL ..ottt eae s 5
AL OBUIETO i 5
B. FECHA DEL ACTA DE INICIO ..tttttttttuttutstssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnns 5
C.FECHA FINALIZACION DEL CONTRATO ..cttuuieetttunaeeettnnaaeeesunaaaessnnaasessnnaaeessnnaeeesnnnaaaeees 5
(D L0 N . Y N 1 =TT 5

2. INFORME TECNICO DE AVANCE ......ocouiiieeeee oottt et 6
COMPONENTE 1. DISCAPACIDAD. ..ot 6

Actividad 1.1 Cualificar a familias y/o cuidadores de personas con
(o FESYoF= o= Tod [0 = To 6
Avance para el periodo actividad 1.1............oiiiiiiiiieiiiiiiiei e 7
COMPONENTE 2. VECTORES ... oot e et 9
Actividad 2.1 Implementacion de estrategias integrales para el control de
enfermedades transmitidas POr VECIOIES ......ccovvvvvvviiiiiiee e 11
Avance para el periodo actividad 2.1.1.........ccooiiiiiiiiiiieeeeee e 11
Avance para el periodo actividad 2.1.2...........coocuuiiiiiiiieeeeee e 12
Avance para el periodo actividad 2.1.3............uuuuummmmiiiiiiiiiiiii 12
Actividad 2.2 Implementacién de acciones relacionadas con la entrega de
otros insumos (especificos) parala prevencion de ETV. ......cccceeeiviieiiiiiiininnnnnn. 15
Avance para el periodo actividad 2.2.1...........cccooiiiiiiiiiiiiiice e 15
Avance para el periodo actividad 2.2.2...........coocuiiiiiiiiieiieeeee e 16
Avance para el periodo actividad 2.2.3.............uuuuiiiiiiiiiiiii 17
Actividad 2.3 Actividades de Educacion, Informacién y Comunicacion para la
promocion y prevencion de las ETV en el Departamento de Antioquia........... 18
Avance para el periodo actividad 2.3.1........ccooiiiiiiiiiiiieeeee e 19
Avance para el periodo actividad 2.3.2...........ccoeiiiiiiiiiiiie e 19
Avance para el periodo actividad 2.3.3...........cccooiiiiiiiiiii e 20
Avance para el periodo actividad 2.3.4...........cccoeiiieiiiiiiiiicice e 21
Avance para el periodo actividad 2.3.5............uuuuiiiiiiiiiiiiiii 21
COMPONENTE 3. ZOONOSIS ...t e e e e eaas 21
Avance para el periodo componente ZOONOSIS..........ccccoeviieiiiiiiiiiiiie e 22
COMPONENTE 4. SALUD MENTAL ... eeiieeee e 23
Actividad 4.1 INntervenCioNesS DIEVES ......cooouiuiiiiiiie e 24
Actividad 4.2 GrupOS 0 APOYO0....uueiiiiiiie e e et e e e e e e e e e e e e aeens 24
Actividad 4.3 Intervenciones COIECTIVAS.........uiiiii i 24
Actividad 4.4 Intervenciones familiares ........cccooeeeeiviieeiiiiiiie e 25

4 Intervenciones 2 )
Colectivas .
: : GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Anthqua Replblica de Colombia



Avance para el periodo componente SALUD MENTAL: Familias que se cuidan

Intervenciones colectivas (Nodos): Se han conformado 9 nodos en los
siguientes municipios: Yondd, Yali, Guatapé, Marinilla, Pefiol, San Luis y

LIS o PRSP 25
COMPONENTE 5. PAL..eieiiiiiie ettt ettt e et e e e e e e e e s snnbareeeeeaeeeennes 27
Avance para el periodo componente PAL......ccccoooiiiiiiiiiiii e 27
COMPONENTE 6. JORNADAS DE SALUD ..o 28
Actividad 6.1 Jornada de promocion, prevencion, deteccion del riesgo y
activacion de la ruta para enfermedades no transmisibles............................... 29
Avance periodo actividad 6.1............uuuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e 29
Actividad 6.2 Jornada de promocion, prevencion, deteccion del riesgo y
activacion de la ruta para curso de vida primera infancia e infancia................ 30
Avance periodo actiVidad B6.2............ciiiiiiiiiiieiiiee e 30
Avance para el periodo COMPONENTE.........cuuuiiiiiie e e e e eeanns 31
COMPONENTE 7. MATERNIDAD SEGURA ... 32
Actividad 7.1 Intervencion en maternidad segura en laruralidad a: parteras,
jaiban4, matronas, botanicos y gestores de salud étnicos..............cccceeeeeeen. 32
Avance para el periodo componente actividad 2.7.1 ..........ccceeiiieieiiiviiiiiiiineeeee 33
COMPONENTE 8. SIAAJOS ... .ttt e e e e e e e e e e e e e e e eanns 35
Actividad 8.1 Educacién y comunicacion para la prevencion del embarazo en
lainfanciay adoleSCENCIA.......ciiiie i e 36
Actividad 8.2 Educacién y comunicacion para el uso efectivo de métodos
anticonceptivos modernos y acceso a la anticoncepcion............cccceeevvvvvvnnnnn. 36
Actividad 8.3 Educacién y comunicacién para el libre ejercicio de la
sexualidad, la identidad de género y la orientacion sexual. ..........cccccceeeeeennnns 36
Avance para el periodo componente actividad 8.1,8.2y 8.3 ......ccccceevvvieeerrnnnns 36
COMPONENTE 9. TAMIZAJES ... ..ottt ettt ree e e e e e e 39
Avance para el periodo COMPONENTE.........uuuuuuueieiiieiiiiieiteiieeeeebaeaeeeebebereee e 39
COMPONENTE 10. CANALIZACION ..ottt e, 40
Avance para el periodo COMPONENTE.........uuuuuuueieiiieiiiiieiteiieeeeebaeaeeeebebereee e 40
COMPONENTE 11. TRANSMISIBLES. ......ccoi ittt 41
Avance para el periodo COMPONENTE.........cociiiiiii i 41
COMPONENTE 12. TRABAJO INFORMAL ....outtiiiiieie et 42
Avance para el periodo componente TRABAJO INFORMAL ..........coovviiiiiiiiiiieennnns 42
COMPONENTE 13. NO TRANSMISIBLES.......con e 43
Avance para el periodo componente NO TRANSMISIBLES...........ccccccceeiiieeeeeeennns 43
COMPONENTE 14. POBLACIONES VULNERABLES .....cccociiii e, 44
Avance para el periodo COMPONENTE.........uuuuuuereiriieitiiieieeeaeeeeeeeeaaaeeeeeee e 44

4 Intervenciones 2 )
Colectivas .
: : GOBERNACION DE ANTIOQUIA
AntlquIa Replblica de Colombia




COMPONENTE 15. MINGA INDIGENA

Avance para el periodo componente..

PORCENTAJE DE EJECUCION GLOBAL PIC DEPARTAMENTAL .....cccovcevevennene.



1. Informacién Contractual

A. Objeto

Prestar los servicios para la implementacion, monitoreo y seguimiento del Plan de las
Intervenciones Colectivas de la Secretaria de Salud e Inclusion Social del departamento de
Antioquia mediante la realizacion de servicios de promocion de la salud y gestion del riesgo en
el marco del Plan Decenal de Salud Publica 2022 - 2031.

B. Fecha del acta de inicio
01 de abril de 2025

C. Fechafinalizacion del contrato
31 de octubre del 2025

D. Contratante.

Secretaria de salud e inclusion social - Departamento de Antioquia

Intervenciones
Colectivas
Antioquia

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Replblica de Colombia
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2. Informe técnico de avance

Desde la unién temporal INTERVENCIONES COLECTIVAS - ANTIOQUIA, nos permitimos
presentar el avance técnico evidenciado durante el periodo comprendido entre 01 y el 30 de junio
de 2025, del contrato 4600017977 de 2025.

COMPONENTE 1. DISCAPACIDAD

Actividad 1.1 Cualificar a familias y/o cuidadores de personas con discapacidad.
La actividad se compone 2 visitas por familia por el equipo interdisciplinario.

Primera Visita: El equipo de profesionales que se desplace a las viviendas debe de prever
cualquier tipo de discapacidad, para ello debe contar con una serie de materiales de trabajo que
garanticen la elaboracion de ajustes razonables para que la persona con discapacidad pueda
participar de la formacion que va a recibir su familia y/o cuidador. Material fotogréfico, historias
sociales realizadas con pictogramas, video en YouTube, elementos tecnoldgicos para
eliminacion de barreras comunicativas, etc. En la primera visita se realizard la identificacién de
la poblacion de familiares y/o cuidadores para consolidar base de datos, posteriormente, ser
entregada a la Secretaria de Salud del municipio.

Segunda visita: Sera realizada por los profesionales acorde a la necesidad identificada en la
primera visita para atender la discapacidad que presenta la persona, quienes llevaran las ayudas
técnicas necesarias y el documento que contenga las estrategias de manejo y afrontamiento para
gue el cuidador cuente con las herramientas idéneas para cualquier situacién que se presente
en el hogar. En caso de requerirse se realizara articulacién con otros programas y proyectos del
municipio.

Definicion del territorio: 45 Municipios (RURALIDAD DISPERSA Y CABECERA MUNICIPAL) en
5 subregiones del Departamento, impactando 45 ruralidades en total, asi:
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ABRIAQUI
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BURITICA
CAICEDO
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MUNICIPIOS
19 | BRICENO

20 | CAROLINA DEL PRINCIPE

21 | DONMATIAS

22 | ENTRERRIOS

23 | GOMEZ PLATA

24 | GUADALUPE

25 | SAN ANDRES DE CUERQUIA

26 | SANJOSE DE LA MONTANA

27 | SAN PEDRO DE LOS MILAGROS
28 | SANTA ROSA DE 0SOS
NORDESTE (6)

29 AMALFI

30 CISNEROS

31 SAN ROQUE

32 SANTO DOMINGO
33 YALI

34 YOLOMBO
MAGDALENA MEDIO (6)
35 CARACOLI

36 MACEO

37 PUERTO BERRIO
38 PUERTO NARE

39 PUERTO TRIUNFO
40 YONDO

ORIENTE (5)
41 | ARGELIA

42 | NARINO

43 | SAN CARLOS

44 | SANLUIS

45 | SONSON

Avance para el periodo actividad 1.1

Durante el periodo de ejecucion del contrato, la UT intervenciones colectivas logra la realizacién
de 31 primeras visitas y 16 segundas visitas, con 71 personas impactadas, en los municipios
relacionados a continuacion:

Segunda POBLACION

MUNICIPIOS Primera visita Visita IMPACTADA
1 CAROLINA DEL PRINCIPE 15 0 32
2 EBEJICO 8 8 18
3 SAN CARLOS 8 8 21
TOTAL 31 16 71

Se estructuré formulario de recoleccion de la informacion en la herramienta KoboToolbox, el cual
se encontré6 como el 6ptimo para la recopilacion de datos de campo por su facilidad de uso en
entornos desafiantes (Conectividad en municipios)

Dentro de las visitas realizadas se aplicé una encuesta de satisfaccion (en total se realizaron 44
encuestas) con los siguientes resultados:
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ITEMS EVALUADOS Satisfaccion

Cumplimiento de los objetivos programados 95%

Claridad y organizacion del facilitador en el desarrollo de la

actividad 98%

Pertinencia de los temas tratados 100%

Manejo apropiado, de las ayudas y materiales utilizados en

0,
el desarrollo de las actividades 98%

Relacion profesional del facilitador con el participante 100%

Puntualidad del facilitador con los horarios establecidos para

la actividad 98%

Algunos comentarios relevantes recibidos son:

“‘Me parece muy bien, el incluir a las familias y los cuidadores nos hace sentir
importantes”

“Creo que por ser régimen contributivo no se ha recibido ninguna ayuda de parte del
gobierno”

“Es importante continuar con el acompanamiento profesional a las familias que tienen
personas con algun tipo de discapacidad”

“Que se siga realizando este tipo de actividades”

“Interesante que esto se mantenga y que bueno que nos tenga en cuenta para estos
proyectos porque nosotros los cuidadores lo necesitamos de todas estas ayudas
profesionales”

“Estoy muy feliz de verlos y me hacen sentir el corazon lleno de amor”

“Nos gustaria tener mas apoyo en todos los contextos, para trabajar con el paciente con
discapacidad”

“Gracias por venir a mi casa a explicarnos”
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COMPONENTE 2. VECTORES

Dentro del componente de vectores, se tienen contempladas tres actividades: la implementacion
de estrategias integrales para el control de enfermedades transmitidas por vectores, la
implementacion de acciones relacionadas con la entrega de otros insumos (especificos) para la
prevencion de Enfermedades Transmitidas por Vectores- ETV y actividades de Educacion,
Informacion y Comunicacion para la promocion y prevencion de las ETV.

Definicion del territorio: Las actividades se desarrollan en los municipios categorias 4, 5, 6
competencia del departamento de Antioquia, los entornos a impactar son el Hogar, Educativo,
Comunitario, laboral e Institucional. Los municipios son:

1 CARAMANTA
2 JERICO
3 LA PINTADA
4 MONTEBELLO
5 PUEBLORICO
6 SANTA BARBARA
7 TAMESIS
8 TARSO
& 9 VALPARAISO
8 10 BETULIA
w 11 CONCORDIA
@ 12 SALGAR
o) 13 URRAO
z 4 ANDES
» 15 BETANIA
16 CIUDAD BOLIVAR
7 HISPANIA
18 JARDIN
19 AMAGA
20 ANGELOPOLIS
21 FREDONIA
22 TITIRIBI
23 VENECIA
24 ABRIAQUI
25 ANZA
26 ARMENIA
27 BURITICA
28 CAICEDO
29 CANASGORDAS
& 30 EBEJICO
2 31 FRONTINO
E 32 GIRALDO
g 33 HELICONIA
a 34 LIBORINA
S 35 OLAYA
o 36 PEQUE
37 SABANALARGA
38 SOPETRAN
39 SAN JERONIMO
40 SANTA FE DE ANTIOQUIA
a1 DABEIBA
42 URAMITA
W 43 ANGOSTURA
Ec 44 BELMIRA
o< 45 BRICENO
= 46 CAROLINA DEL PRINCIPE
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SUBREGION # MUNICIPIOS
47 DONMATIAS
48 ENTRERRIOS
49 GOMEZ PLATA
50 GUADALUPE
51 SAN ANDRES DE CUERQUIA
52 SAN JOSE DE LA MONTANA
53 SAN PEDRO DE LOS MILAGROS
54 ITUANGO
55 TOLEDO
56 CAMPAMENTO
57 VALDIVIA
58 YARUMAL
59 SANTA ROSA DE 0SOS
60 MURINDO
61 VIGIA DEL FUERTE
62 CAREPA
g 63 CHIGORODO
< 64 MUTATA
2 65 TURBO
x 66 ARBOLETES
67 NECOCLI
63 SAN JUAN DE URABA
69 SAN PEDRO DE URABA
70 AMALFI
_ 71 CISNEROS
S 72 SAN ROQUE
= 73 SANTO DOMINGO
@ 74 YALI
9 75 VEGACHI
o 76 REMEDIOS
z 77 ANORI
78 YOLOMBO
< 79 CARACOLI
zZe 80 MACEO
20 81 PUERTO BERRIO
fala) 82 PUERTO NARE
QY 83 PUERTO TRIUNFO
= 84 YONDO
85 ARGELIA
86 NARINO
87 SAN CARLOS
88 SAN LUIS
89 SONSON
90 COCORNA
5 91 SAN FRANCISCO
o 92 ALEJANDRIA
E 93 CONCEPCION
w 94 EL PENOL
& 95 GRANADA
96 GUATAPE
97 SAN RAFAEL
98 ABEJORRAL
99 EL SANTUARIO
100 LA UNION
101 SAN VICENTE FERRER
< 102 CAUCASIA
Q 103 CACERES
Ss 104 EL BAGRE
o~ 105 NECHI
2 106 TARAZA
o 107 ZARAGOZA
VALLE é;aURRA 108 BARBOSA
uTt
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Avance de las actividades del componente por subregiones:

Bajo Cauca (Zaragoza)
e Se realizaron levantamientos entomoldgicos en 893 viviendas, inspeccionando 3,320
depdsitos, de los cuales 636 fueron positivos.
¢ No se realizaron capturas de mosquitos ni monitoreo de ovitrampas.
e Control quimico en 1,230 viviendas.

Urabé
e 160 capturas de Anopheles spp y Aedes spp.
Levantamientos entomoldgicos en 2,041 viviendas.
Eliminaciéon de 5,165 criaderos.
Fumigacién ULV en Turbo.
Movilizacién social mediante charlas educativas y perifoneo puerta a puerta.

Oriente

Levantamientos entomoldgicos: 38.

Sin capturas de mosquitos ni monitoreo de ovitrampas.
Caracterizaciones en San Vicente Ferrer y San Luis.

Actividad destacada: seguimiento y gestion de casos de Chagas.
Sin ejecucion en control quimico ni movilizacion

Suroeste
e Levantamientos entomolégicos: 153
Sin capturas de mosquitos ni monitoreo de ovitrampas.
Caracterizacion general y barrial en Ciudad Bolivar.
No se realizaron control quimico ni eliminacion de criaderos.
Movilizacién social no ejecutada; visitas preliminares y coordinaciones intersectoriales

Magdalena Medio
Inicia con levantamientos, pero sin intervenciones de control.

Actividad 2.1 Implementacidn de estrategias integrales para el control de
enfermedades transmitidas por vectores.

La actividad consiste en la vigilancia entomo-virolégica a través del monitoreo de ovitrampas,
captura de mosquitos y levantamientos de indices de viviendas, instituciones educativas y de
salud; esta a su vez se compone de tres (3) actividades especificas:

ACTIVIDAD 2.1.1 CAPTURA DE MOSQUITOS PARA VIGILANCIA VIROLOGICA

Avance para el periodo actividad 2.1.1

En el periodo reportado se enviaron 160 ejemplares para identificacion de especie en los
municipios que se describen a continuacion:
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Cantidad de ejemplares
enviados paraidentificacion
de espacie

Cantidad de Adultos
de Aedes spp enviados

Municipio

Vigia del Fuerte 0 81
San Juan de Uraba 0 6
Carepa 0 7
Turbo 0 56
San pedro de Uraba 0 10
Total 0 160

ACTIVIDAD 2.1.2 MONITOREO DE OVITRAMPAS

Avance para el periodo actividad 2.1.2

Durante el periodo reportado no hay ejecucion de esta actividad dado que se requiere una
capacitacion previa por parte del laboratorio departamental la cual ya se encuentra programada.

ACTIVIDAD 2.1.3 LEVANTAMIENTO DE INDICES ENTOMOLOGICO

Avance para el periodo actividad 2.1.3

Durante el periodo reportado, la UT intervenciones colectivas logra la realizacion de
3314 levantamientos de indice entomoldgicos distribuidos en los siguientes municipios:

Subregién Municipio Cantidad de levantamientos
Vigia del Fuerte 247
San Juan de Uraba 98
Carepa 260
URABA
Turbo 1074
San pedro de Uraba 80
Murindé 282
BAJO CAUCA | Zaragoza 890
SUROESTE | Ciudad Bolivar 153
ORIENTE | san Luis 38
MAGDALENA | PUERTO BERRIO 105
MEDIO | yoNDO 87

TOTAL 3314
uT ‘ @
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Vigia del Fuerte: (Uraba)

Se inicid la investigacién de un posible caso de muerte por Chagas en un joven de 22 afios de
la vereda El Salado. El objetivo principal fue la blisqueda activa del vector Triatoma spp, con
énfasis en Rhodnius prolixus, en las viviendas locales y areas periféricas como tambos
indigenas, anexos y palmas cercanas. A pesar de instalar trampas con cebo animal (Gallinas) y
realizar busquedas directas en habitats potenciales, no se obtuvo ningun hallazgo.

Ante la falta de resultados, se implementd una estrategia de busqueda pasiva, distribuyendo
frascos plasticos entre la comunidad para la captura del vector, pero hasta la fecha no se
recibieron muestras. Durante la revision de la necropsia del paciente, se identific6 como posible
causa alternativa de muerte Dengue grave. Se inspeccionaron depdsitos de almacenamiento de
agua en las viviendas sin encontrar evidencia de criaderos de Aedes spp.

En la cabecera municipal de Vigia del Fuerte, se realiz6 un levantamiento de indices en el Barrio
Los Manguitos, donde se hall6 Aedes albopictus (64 ejemplares recolectados entre larvas y
adultos), enviados al Laboratorio Departamental de Antioquia. En el corregimiento Puerto Conto,
no se hallaron vectores de Triatoma spp ni de Aedes spp, pero se realizaron capturas de
Anopheles spp (17 adultos recolectados, enviados para identificacion al Instituto Nacional de
Salud).

San Juan de Uraba: (Uraba)

Se investigd un posible brote de Dengue a partir de una denuncia recibida por derecho de
peticién sobre cinco casos en una vivienda. Tras localizar la zona mediante contactos locales,
se procedi6 a realizar visitas domiciliarias, durante las cuales se colectaron larvas y adultos de
Aedes aegypti. Las muestras fueron enviadas al Laboratorio Departamental de Antioquia para
su andlisis.

Carepa: (Uraba)

Se realizé una investigacion de un caso de Dengue en el barrio El Progreso (Invasion), donde
se efectud un levantamiento de indice de infestacion de Aedes spp. Se colectaron 7 adultos de
Aedes spp, los cuales fueron enviados al laboratorio para su analisis.

Turbo: (Uraba)

Se llevaron a cabo 9 investigaciones por casos de Dengue en diferentes barrios de Turbo (24
de diciembre, 1 de mayo, La Esperanza, San Martin, Bellavista y Las Flores). Durante estas
investigaciones, se realizaron levantamientos de indices de infestacion de Aedes spp y se
colectaron 56 adultos de Aedes aegypti, que fueron embalados y enviados al laboratorio para
andlisis.
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San Pedro de Uraba: (Urabd)

Se investigd un caso de Dengue en el barrio Brisas de Uraba, donde se realiz6 el levantamiento
de indices de infestacion. Se recolectaron adultos de Aedes spp que fueron embalados y
enviados al Laboratorio Departamental de Antioquia para su analisis.

Zaragoza (Bajo Cauca)

Desde el 19 de junio, y por solicitud de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de
Antioquia, se realizan actividades de control y educacién sobre vectores en Zaragoza. Participan
seis técnicos y una hibdloga, con presencia en el COVE Municipal y acciones de fumigacion en
toda el area urbana, utilizando tanto vehiculos como equipos manuales donde es necesario.

Ciudad Bolivar (suroeste):

El 24 de junio se iniciaron actividades en el municipio de Ciudad Bolivar con un acercamiento a
la Secretaria de Salud Municipal. Se participé en el Comité de Vigilancia Epidemiolégica (COVE)
municipal y se realizaron levantamientos de indices con la colaboracion de un técnico, un
profesional social y una bidloga. ElI municipio dispone de servicios publicos adecuados,
incluyendo un suministro de agua continuo durante las 24 horas del dia. Los principales factores
de riesgo identificados estan relacionados con el almacenamiento innecesario de agua vy,
posteriormente, el inadecuado o nulo cubrimiento de estos depdésitos, lo cual favorece el
desarrollo y proliferacién del vector.

Subregidn oriente:

Las actividades iniciaron el 26 de junio en San Vicente, San Luis y San Carlos. En el hospital de
San Luis y la secretaria de salud se reportaron dos posibles casos de Chagas en maternas, que
requieren seguimiento para su control posterior.
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Actividad 2.2 Implementacion de acciones relacionadas con la entrega de otros
insumos (especificos) para la prevenciéon de ETV.

La actividad se enfoca en el control quimico, busqueda y eliminacion de criaderos en areas
urbanas, corregimientos y Rurales, instituciones educativas.; esta a su vez se compone de tres

(3) actividades especificas: caracterizacion de zonas; actividades de Busqueda y eliminacién de
criaderos y control.

Durante el periodo de reporte, se realiz6 la recoleccién de datos epidemiolégicos y geograficos
necesarios para identificar los puntos estratégicos donde se debian ubicar las ovitrampas.

Fue importante conocer el contexto sociodemografico de los barrios, veredas y corregimientos
para acercarse a las formas y habitos de vida y de esta manera realizar las actividades alineadas
a las necesidades de la comunidad.

Para resaltar la comunicacion, coordinacion y acompafiamiento de las Secretarias de Salud con
las cuales se establecieron acuerdos de apoyo logistico y vigilancia local antes de instalar
dispositivos que requieren seguimiento constante.

ACTIVIDAD 2.2.1 CARACTERIZACION DE ZONAS

Avance para el periodo actividad 2.2.1

En el periodo reportado se realizaron 30 levantamientos de indices en los municipios que se
describen a continuacion:

Subregion Municipio Cantidad caracterizaciones

Vigia del Fuerte 5

San Juan de Uraba 1

Carepa 2

URABA Turbo 8
San pedro de Uraba 1

Chigorod6 2

Murindd 3

BAJO CAUCA | Zaragoza 3
SUROESTE Ciudad Bolivar 1
ORIENTE San Luis 4
TOTAL 30
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En el municipio de Zaragoza, se realizaron las 3 caracterizaciones en parques publicos y canchas
de las Instituciones Educativas las Brisas, Francisco de Paula Santander y el tecnoldgico Nelson
Mandela, por un comunicado de riesgo temprano de virus y alta presencia de mosquitos.

El municipio de Ciudad Bolivar presenta un riesgo mediano al momento de la inspeccién. El
municipio cuenta con servicios publicos adecuados y con una frecuencia de 24 horas al dia del
servicio de abastecimiento de agua. Los principales factores de riesgo se ven asociados al
almacenamiento injustificado de agua y posterior a eso, el inadecuado o nulo tapado de estos
depdsitos favoreciendo el desarrollo y proliferacion del vector.

En la subregion de oriente; se realizan actividades de caracterizacion en dos municipios, San
Vicente Ferrer y San Luis, para este Ultimo se realiza caracterizacion del municipio en general y
en dos conglomerados: Barrio Belén y Barrio Brisas del Dormil6n (Calle Colombia)

ACTIVIDAD 2.2.2 ACTIVIDADES DE BUSQUEDA Y ELIMINACION DE CRIADEROS

Avance para el periodo actividad 2.2.2

Durante el periodo reportado se realizaron 8526 busquedas y eliminacion de criaderos.

Cantidad busqueday

Subregién Municipio C e d
eliminacion criaderos
Vigia del Fuerte 178
San Juan de Uraba 541
Carepa 122
URABA
Turbo 1154
San pedro de Uraba 46
Murindé 3124
BAJO
CAUCA Zaragoza 3323
ORIENTE San Luis 38

TOTAL 8526
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Busqueda activa de mosquitos

Se lleva a cabo un proceso de inspeccion en diferentes areas, tanto urbanas como rurales,
buscando posibles sitios de reproduccién de los mosquitos.

Estos lugares suelen ser recipientes con agua estancada, como cubetas, llantas viejas,
charcos, tanques de agua mal tapados, entre otros. También se revisan areas propensas a la
acumulacion de agua, como techos, patios, jardines y espacios publicos.

Eliminacion de criaderos:

Una vez identificados los criaderos, se procede a su eliminacion. Esto puede implicar vaciar,
limpiar o desechar objetos donde el agua pueda acumularse.

En algunos casos, si no es posible eliminar un criadero (por ejemplo, un estanque de agua que
€s hecesario por razones ambientales), se pueden aplicar métodos como el tratamiento con
productos larvicidas o insecticidas.

ACTIVIDAD 2.2.3 CONTROL

Avance para el periodo actividad 2.2.3

Durante el periodo reportado, la UT intervenciones colectivas logra la realizacion de
1781 controles en los siguientes municipios:

Subregién Municipio Cantidad controles
URABA Turbo 551
BAJO CAUCA | Zaragoza 1230
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Subregién Uraba:

Al realizar el levantamiento de indice de infestacion de adultos en el Barrio La Esperanza
(Corregimiento Currulao) del Municipio de Turbo, dio un resultado superior al 3 % lo que implica
un riesgo inminente de que la transmision continue; por lo cual y para cortar cadena de
transmisién del virus se realizaron dos rondas de Fumigacion ULV con termo nebulizadora. Se
espera con esta intervencion gue no se registren mas casos de dengue en esta localidad.

Subregién Bajo Cauca

Para el periodo de este informe se realizd control quimico con vehiculo (968 viviendas) y con la
termo nebulizadora (262 viviendas) para un total de 1230

Barrio Ciclo Termo nebulizadora/ vehiculo Viviendas Intervenidas
SAN
GREGORIO 1 968
1
ESMERALDA 5
SAN 1 262
GREGORIO 5

TOTAL 1230

Actividad 2.3 Actividades de Educacion, Informacion y Comunicacion parala
promocion y prevencion de las ETV en el Departamento de Antioquia.

Esta actividad esta enfocada a la realizacion de estrategias de movilizacion social y comunitaria,
este tipo de estrategias son fundamentales en la lucha contra las enfermedades transmitidas por
vectores (ETV), ya que involucran a la comunidad en la prevencién y control de estas
enfermedades. Estas estrategias buscan modificar comportamientos, promover la participacion
comunitaria y fortalecer la colaboracion entre diferentes actores sociales. Consta de cinco (5)
actividades especificas:

e Desarrollo de Acciones de Movilizacion Social, disefio de material para redes sociales.

¢ Perifoneo, entrega de volantes, afiches y demas material educativo.

e Produccién de material educativo promocién y prevencion de arbovirosis, desarrollo y
mantenimiento de redes sociales y apoyo a la gestién del conocimiento.

e Desarrollo de actividades de la Movilizacién Social de los Comités Estudiantiles
Anti dengue.
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e Desarrollo de actividades de Movilizacidon Social, relacionados con la creacion de
guardianes Anti dengue en barrios y los grupos de adultos mayores y/o grupos
organizados.

ACTIVIDAD 2.3.1 DESARROLLO DE ACCIONES DE MOVILIZACION SOCIAL, DISENO DE
MATERIAL PARA REDES SOCIALES

Avance para el periodo actividad 2.3.1

En el periodo reportado se realizaron seis (6) movilizaciones sociales en los municipios que se
describen a continuacion:

Subregién Municipio Mowllzgcmn Disefio material
social redes
San Juan de Uraba 1 0
Carepa 1 0
Murindé 1 0
BAJO CAUCA | Zaragoza 3 0
TOTAL 6 0]

ACTIVIDAD 2.3.2 PERIFONEO, ENTREGA DE VOLANTES, AFICHES Y DEMAS MATERIAL
EDUCATIVO

Avance para el periodo actividad 2.3.2

Durante el periodo reportado se hizo entrega de 50 volantes en el municipio de Vigia del Fuerte.

Entregade
volantes

Subregidén Municipio Perifoneo

Vigia del Fuerte

Zaragoza
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Se utilizé un volante del Instituto Nacional de Salud, en el cual en la primera hoja habia imagenes
de las diferentes especies de Triatominos presentes en Colombia y en la hoja siguiente todas
las indicaciones de como la comunidad debia colectar los Triatominos en los Frascos Plasticos
gue se les entregaron. Este volante se entreg6 a 30 familias en La Vereda El salado del Municipio
de Vigia del Fuerte, debido a la investigacion que se realizo alli por la muerte probable por
Chagas de un joven de 22 afios perteneciente a esta comunidad.

ACTIVIDAD 2.3.3 PRODUCCION DE MATERIAL EDUCATIVO PROMOCION Y PREVENCION DE
ARBOVIROSIS, DESARROLLO Y MANTENIMIENTO DE REDES SOCIALES Y APOYO A LA GESTION
DEL CONOCIMIENTO

Avance para el periodo actividad 2.3.3

Durante el periodo reportado, la UT intervenciones colectivas logra la realizacion de 15 apoyos
a la gestién del conocimiento.

Apoyo alagestion del

Subregion Municipio conocimiento
Vigia del Fuerte 3
San Juan de Uraba 3
Carepa 3
URABA | Turbo 1
Arboletes 1
Chigorodé 2
Murind6 1
ORIENTE | San Luis 1
TOTAL 5
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ACTIVIDAD 2.3.4 DESARROLLO DE ACTIVIDADES DE MOVILIZACION SOCIAL DE LOS COMITES
ESTUDIANTILES ANTI DENGUE

Avance para el periodo actividad 2.3.4

Durante el periodo reportado, no se reportaron actividades de movilizacion de los comités
estudiantiles anti dengue, debido entre otras cosas, al periodo de vacaciones del personal
estudiantil.

ACTIVIDAD 2.3.5 DESARROLLO DE ACTIVIDADES DE MOVILIZACION SOCIAL, RELACIONADOS
CON LA CREACION DE GUARDIANES ANTI DENGUE EN BARRIOS Y LOS GRUPOS DE ADULTOS
MAYORES Y/O GRUPOS ORGANIZADOS

Avance para el periodo actividad 2.3.5

Durante el periodo reportado, no se reportaron actividades de movilizacion social, relacionados
con la creacion de guardianes anti dengue en barrios y los grupos de adultos mayores y/o grupos
organizados.



COMPONENTE 3. ZOONOSIS

El componente contempla la realizacion del proceso de vacunacion antirrabica de perros y gatos
en las zonas rurales de los Municipios antioquefios priorizados de 4a, 5a y 6a categoria, para
lograr una cobertura que controle la circulacion del virus rébico, cumpliendo con los lineamientos,
las competencias que tiene la Secretaria de Salud e Inclusién Social y las orientaciones
entregadas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social para la vacunacion antirréabica de perros
y gatos en el marco del PIC. La actividad esta dirigida a poblaciones de zonas rurales y rurales
dispersas de los municipios de competencia, impactando entornos hogar, comunitarios y laboral.

Avance para el periodo componente ZOONOSIS

Para el periodo de reporte no se ejecutaron actividades de vacunacioén de perros y gatos, no
obstante, se cuenta con un avance significativo en el proceso de contratacién, toda la
documentacion requerida para la ejecucién del enfoque y el cronograma y plan de trabajo que,
aungue se inicia en el mes de julio, se proyecta la ejecucion de las 94700 dosis aplicadas.
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COMPONENTE 4. SALUD MENTAL

El componente de salud mental, se centra en promover el bienestar emocional y la salud mental
dentro del ambito familiar. Esta estrategia busca fortalecer los vinculos familiares, fomentar la
comunicacion abierta y honesta, y ensefiar a manejar las emociones de manera saludable.
Ademas, se enfoca en la prevencion de problemas de salud mental y en la promocién de estilos
de vida saludables que contribuyan al bienestar general de todos los miembros de la familia.

Consta de dos componentes: Familias que se cuidan y Escuchaderos (no se presenta avance en
este informe porque esta actividad inicia ejecucion a partir del 8 de agosto del presente afio)

MUNICIPIOS: Se realiza seguimiento y monitoreo en 56 municipios priorizados de acuerdo a las
tasas de violencia intrafamiliar, abuso sexual, abandono y negligencia, los municipios priorizados
son:

No SUBREGION \ MUNICIPIO
1 Bajo Cauca Caceres

2 Bajo Cauca Taraza

3 Bajo Cauca Zaragoza

4 Magdalena Medio Puerto Triunfo
5 Magdalena Medio Yondo

6 Nordeste Anori

7 Nordeste Remedios

8 Nordeste Segovia

9 Nordeste Vegachi

10 | Nordeste Yali

11 | Norte Belmira

12 | Norte Bricefio

13 | Norte Carolina Del Principe
14 | Norte Don Matias
15 | Norte Go6mez Plata
16 | Norte Rionegro

17 | Norte San Pedro De Los Milagros
18 | Norte Valdivia

19 | Occidente Armenia

20 | Occidente Caicedo

21 | Occidente Cafiasgordas
22 | Occidente Frontino

23 | Occidente Heliconia

24 | Occidente Sabanalarga
25 | Oriente Abejorral

26 | Oriente Argelia

27 | Oriente Cocorna

28 | Oriente El Pefiol

29 | Oriente Guarne

30 | Oriente Guatapé

31 | Oriente La Unién

32 | Oriente Marinilla

33 | Oriente Narifo

34 | Oriente San Luis

35 | Oriente San Rafael
36 | Suroeste Amaga

37 | Suroeste Betulia

38 | Suroeste Concordia
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\[o] SUBREGION \ MUNICIPIO

39 | Suroeste Hispania
40 | Suroeste Jardin

41 | Suroeste Jerico

42 | Suroeste La Pintada
43 | Suroeste Salgar

44 | Suroeste Tamesis
45 | Suroeste Tarso

46 | Suroeste Titirib{

47 | Suroeste Urrao

48 | Suroeste Valparaiso
49 | Suroeste Venecia
50 | Uraba Apartado
51 | Uraba Carepa

52 | Uraba Chigorodé
53 | Uraba Murindo
54 | Uraba Necocli

55 | Uraba San Juan De Uraba
56 | Uraba Turbo

La distribucion de las actividades segun el profesional y su rol es la siguiente:
Psicologo

Actividad 4.1 Intervenciones breves

Corresponde a intervenciones de caracter individual, consideradas de bajo umbral, sin superar
los 30 minutos. Se realiza consejeria, asesoria y activacion de rutas. EXCLUYE atenciones
clinicas. Se debe realizar un minimo de 12 intervenciones breves por visita a cada municipio.
Con cada individuo se podran realizar hasta un maximo de 6 intervenciones breves.

Actividad 4.2 Grupos de apoyo

intervenciones colectivas lideradas por un profesional que estan orientadas a realizar educacién
en salud. Con la poblacién identificada por las comisarias de familia, con riesgo psicosocial, se
deberd conformar al menos un grupo de apoyo, orientado a la prevencién de: violencia
intrafamiliar, violencia basada en género, consumo de sustancias psicoactivas, abandono y
negligencia, se debe realizar una sesién por visita a municipio.

Trabajador social:

Actividad 4.3 Intervenciones colectivas

Para realizar informacion, educacion y comunicacion en salud. Con la comunidad identificada
por las comisarias de familia con riesgo psicosocial, se debera conformar nodo de red municipal,
para realizar actividades de desarrollo de capacidades orientadas a la prevencion de violencia
intrafamiliar.
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Actividad 4.4 Intervenciones familiares

Son intervenciones con miembros del entorno hogar para promover factores protectores. De
acuerdo a la poblacion identificada por comisarias de familia con riesgo psicosocial se deberan
realizar un minimo de 10 intervenciones familiares, a través de visitas domiciliarias.

Avance para el periodo componente SALUD MENTAL: Familias que se cuidan

Durante el periodo comprendido entre el 1y el 30 de junio, la UT intervenciones colectivas logra
la realizacion de las siguientes actividades:

Intervenciones breves: Se realizaron 93 intervenciones breves en los siguientes municipios:
Yali, Belmira, Armenia, Caicedo, Heliconia, Narifio, Rionegro, Hispania, Titiribi, Venecia, Necocli.

Grupos de apoyo: Se conformaron 3 grupos de apoyo, en los siguientes municipios: Yali,
Heliconia, Armenia, para un total de 42 personas intervenidas.

Intervenciones colectivas (Nodos): Se han conformado 9 nodos en los siguientes municipios:
Yondé, Yali, Guatapé, Marinilla, Pefiol, San Luis y Titiribi.

Intervenciones familiares: Se han realizado 138 intervenciones a grupos familiares en los
siguientes municipios: Yondoé, Yali, Armenia, Abejorral, El Pefiol, Guatapé, Marinilla, San Luis,
Betulia, Salgar, Titiribi, San Juan De Uraba.

TOTAL,

INTERVENCIONES ~ GRUPOSDE  porre oo VISITAS ACT'VéﬁADES
BREVES APOYO DOMICILIARIAS (oot

JUNIO

SUBREGION MUNICIPIOS

1| MAGDALENA | YONDO 0 0 . 10 1
2 NORDESTE | YAU 13 1 1 6 21
3 NORTE BELMIRA 5 0 0 0 5
2 HELICONIA 1 1 o 0 12
5 OCCIDENTE | ARMENIA 11 1 0 16 28
6 CAICEDO 12 0 0 0 12
. ABEJORRAL o o 0 5 5
9 GUATAPE 0 0 1 16 17
10 MARINILLA 0 0 1 o -
12 ORIENTE NARINO 7 0 0 0 7
13 PENOL 0 0 2 16 18
14 RIONEGRO 1 0 o 0 1
15 SAN LUIS 0 0 2 12 14
16 SUROESTE | BETULIA 0 0 0 16 16
17 HISPANIA 4 o o 0 4

uT
Intervenciones y

Colectivas )
Antioquia GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Repliblica de Colombia




" SALGAR 0 0 0 16 16
" TITIRIBI 1 0 1 14 2
” VENECIA 1 0 0 0 1
” NECOCLI 7 0 0 0 ’
o URABA SQRBA]UAN DE 0 0 0 8 8
TOTAL 93 3 9 138 243

A las 243 intervenciones realizadas en territorio, se le suman 2 actividades de gestion de talento
humano que son trasversales a todos los municipios, para un total de 245 actividades
ejecutadas.
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COMPONENTE 5. PAI

Desde el PICy a través de este componente se busca fortalecer el programa, asegurar la calidad
de la atencién en vacunacion y garantizar la vacunacion a la poblacién objeto.

Avance para el periodo componente PAI

Para el periodo de reporte no se ejecutan actividades del componente PAI.



COMPONENTE 6. JORNADAS DE SALUD

El componente de Jornadas Integrales de Salud comprende dos actividades: 1. Jornada de
promocién, prevencion, deteccion del riesgo y activacion de la ruta para enfermedades no
transmisibles y 2. Jornada de promocidn, prevencién, deteccidn del riesgo y activacion de
la ruta para curso de vida primera infancia e infancia.

Este conjunto de actividades en salud se desarrollan de manera puntual y esporadicamente en
infraestructuras fisicas no destinadas a la atencién en salud, o infraestructuras fisicas de salud
en areas de dificil acceso, que no cuentan con servicios quirdrgicos habilitados, o actividades en
salud que se prestan en unidades moviles aéreas, fluviales, maritimas o terrestres que requieren
para su funcionamiento talento humano, equipos, materiales y medicamentos necesarios, para
beneficio de la poblacion del area de influencia.

Las actividades se encuentran orientadas a la atencion de la poblacion general, poblacion
vulnerable: LGTBIQ+, étnicas, habitantes de calles, personas infancia y primera infancia, adultez
y vejez especialmente en los municipios priorizados. Los municipios a impactar son los
siguientes:

SUBREGION # MUNICIPIOS ACTIVIDAD
) 1 Zaragoza 2. Primera infancia e infancia
Bajo Cauca - - — -
2 Céceres 2. Primera infancia e infancia
Nordeste 3 San Roque 1. Comunidad
4 Carolina del Principe 1. Comunidad
Norte 5 San Pedro de los Milagros 1. Comunidad
6 Valdivia 2. Primera infancia e infancia
7 Giraldo 1. Comunidad
) 8 Heliconia 1. Comunidad
Occidente - - - — -
9 Dabeiba 2. Primera infancia e infancia
10 Frontino 2. Primera infancia e infancia
) 11 El Pefiol 1. Comunidad
Oriente -
12 Sonso6n 1. Comunidad
13 Concordia 1. Comunidad
14 Andes 1. Comunidad
Suroeste -
15 Valparaiso 1. Comunidad
16 Urrao 2. Primera infancia e infancia
17 Chigorod6 1. Comunidad
18 Turbo 1. Comunidad
Uraba 19 Mutata 2. Primera infancia e infancia
20 Murindé 2. Primera infancia e infancia
21 Vigia del Fuerte 2. Primera infancia e infancia
22 Pendiente 1. Comunidad
Pendiente Asignar - -
23 Pendiente 1. Comunidad
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Actividad 6.1 Jornada de promocion, prevencién, deteccion del riesgo y
activacion de la ruta para enfermedades no transmisibles

Para el desarrollo de la actividad se contempla reuniones de avanzada para establecer las bases
de la jornada con la participacion de secretario de Salud Municipal, Gerente del Hospital y otros
representantes relevantes. En este espacio se busca aunar esfuerzos para la jornada y planificar
aspectos logisticos.

Posteriormente se desarrolla una jornada de fortalecimiento de capacidades al talento humano
en salud del municipio, la agenda académica cubre temas como la herramienta AIEPI Clinico y
signos de cancer infantil, generalidades de enfermedades huérfanas, lineamientos para el
manejo de la desnutricion aguda y medidas antropométricas, la Ruta Integral de Atencién en
Salud (RIAS) cardiovascular y metabdlica, y las competencias institucionales en la atenciéon de
violencias basadas en género, taller intensivo sobre cancer de cuello uterino y estrategias para
la humanizacién del servicio.

El dia de la jornada, dependiendo de las alianzas realizadas se ofertan servicios a la comunidad
tales como: examen clinico de mama, citologia cervicouterina, ADN-VPH, pruebas rpidas ITS
(VIH), antigeno prostatico, tamizaje de prostata, tamizaje de agudeza visual, tamizaje cancer
bucal, tamizaje retinopatia diabética, tamizaje riesgo cardiovascular, educacion para la salud,
entre otras.

Avance periodo actividad 6.1

Durante el periodo reportado, la UT intervenciones colectivas logra la realizacion de una jornada
de salud en el municipio de San Roque, como se muestra a continuacion:

FORTALECIMIENTO JORNADA DE POBLACION

LN HIOR el /alvAaila PERSONAL DE SALUD SALUD IMPACTADA

SAN

ROQUE 25 junio 6 junio 7 junio 334

H
(1 municipio)
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Actividad 6.2 Jornada de promocidn, prevencion, deteccion del riesgo y activacion
de la ruta para curso de vida primera infancia e infancia

Para el desarrollo de la actividad se contempla reuniones de avanzada para establecer las bases
de la jornada con la participacion de secretario de Salud Municipal, Gerente del Hospital y otros
representantes relevantes. En este espacio se busca aunar esfuerzos para la jornada y planificar
aspectos logisticos.

Posteriormente se desarrolla una jornada de fortalecimiento de capacidades al talento humano
en salud del municipio, la agenda académica es concertada durante la reunion de avanzada. Esta
se enfoca en diversas areas clave de la salud, iniciando con la Herramienta clinica de Atencién
Integral de Enfermedades Prevalentes de la Infancia (AIEPI) Clinico. Luego, se profundiza en la
Ruta de Promocion y Mantenimiento de la Salud (RPMS), abordando el curso de vida en la
primera infancia, cancer infantil y atenciones nutricionales. También se aborda la Violencia
Sexual, el Esquema de Vacunacion del Programa Amplio de Inmunizaciones (PAl) y una
actualizacién programética para tuberculosis y lepra.

El dia de la jornada, dependiendo de las alianzas realizadas se ofertan servicios con énfasis a la
primera infancia e infancia, tales como: valoracién integral primera infancia, valoracion integral
infancia, tamizaje nutricional, consulta por pediatria, atencién en salud bucal (procedimientos en
el marco de la RPMS), Escuchaderos (todos los momentos del curso de vida), consulta para
valoracién integral o general (juventud adultez y vejez), educacién para la salud, entre otras.

Avance periodo actividad 6.2

Durante el periodo reportado, la UT intervenciones colectivas logra la realizacion de dos Jornadas
integrales de salud para la primera infancia e infancia en los municipios de Dabeiba y Valdivia,
como se muestra a continuacion:

FORTALECIMIENTO JORNADA POBLACION

MUNICIPIO  AVANZADA  pbEpSONAL DE SALUD DE SALUD  IMPACTADA

1| @ | DABEIBA 19 junio 20 junio 21 junio 72
| g

c

g
2| o VALDIVIA 13 junio 27 junio 28 junio 107
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Avance para el periodo componente

Para el mes de junio, de un total de 23 jornadas que contempla el componente, se ejecutaron 3,
equivalente a un avance del 13,04%.

COMPONENTE ACTIVIDAD canmipap  BIECUIADO o6 junio  AcuMULADO % TOTAL
Jornada de promocion,
prevencion, deteccién  del
riesgo y activacion de la ruta 9 2 22,2% 22.2%
para curso de vida primera
1. JORNADAS DE infancia e infancia

SALUD Jornada de promocién,
prevencion, deteccién  del
riesgo y activacion de la ruta 14 1 7,14% 7,14%
para enfermedades no
transmisibles

Total 2 23 3 13,04% 13,04%
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COMPONENTE 7. MATERNIDAD SEGURA

El componente comprende una actividad: Intervencién en maternidad segura en la ruralidad
a: parteras, jaibana, matronas, botanicos y gestores de salud étnicos, la cual consiste en
hacer intervenciones para el desarrollo de capacidades a redes y organizaciones comunitarias
en maternidad en la ruralidad en minimo (25) municipios de los 32 municipios con comunidades
indigenas y afro, para la conformacion de la red de parteria municipal, en complemento con los
didlogos de saberes.

La actividad tiene como proposito fundamental la conformacion y dinamizacién de redes
municipales de parteria, articuladas a los Dialogos de Saberes y sustentadas en el
reconocimiento de los actores tradicionales como agentes clave en la atencion de la gestacion,
el parto y el puerperio en comunidades indigenas y afrodescendientes.

Se han priorizado 32 municipios del departamento de Antioquia con base en criterios
de pertinencia étnica, considerando la presencia significativa de comunidades indigenas y
afrodescendientes. Estos municipios se encuentran distribuidos en siete subregiones del
departamento, de la siguiente manera:

SUBREGION NUMERO MUNICIPIO
1 Frontino
. 2 Dabeiba
Occidente 3 Sabanalarga
4 Uramita
Norte 5 ltuango
6 Segovia
7 Remedios
Nordeste 8 Anort
9 Vegachi
Magdalena Medio 10 Puerto Berrio
11 Apartado
12 Arboletes
13 Chigorodo
14 Mutata
, 15 Turbo
Uraba 16 Necocli
17 San Pedro De Uraba
18 San Juan De Uraba
19 Vigia Del Fuerte
20 Murindo
21 Caucasia
22 Caceres
Bajo Cauca 23 Taraza
24 El Bagre
25 Zaragoza
26 Urrao
27 Valparaiso
28 Ciudad Bolivar
Suroeste 29 Pueblorrico
30 Jardin
31 Tamesis
32 Andes
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Actividad 7.1 Intervencién en maternidad segura en la ruralidad a: parteras,
jaibana, matronas, botanicos y gestores de salud étnicos

El desarrollo contempla mdltiples acciones operativas, entre ellas: seguimiento individualizado a
las parteras, elaboracion de censos y caracterizacion completa (nombres, municipios, teléfonos,
namero de partos atendidos, observaciones especiales), registro de partos atendidos en la
ruralidad, relacién con EAPB e IPS que prestan servicios a poblacion étnica, analisis de informes
técnicos relacionados, proyecciones comunitarias, talleres, cursos de actualizacion y dotacion de
paquetes basicos tipo morral para la atencién del parto en condiciones rurales. Estos paquetes
se entregan de forma personalizada y deben estar registrados en una base de datos validada por
el secretario o director local de salud.

El proceso contempla desplazamientos a las zonas rurales por parte de equipos técnicos
integrados por antropdlogos, ginecélogos, médicos, enfermeros, auxiliares o técnicos en salud
publica, quienes desarrollan sesiones iniciales y de seguimiento a las parteras beneficiadas,
garantizando la continuidad de la estrategia.

Ademas, se lleva registro para cada municipio de la cohorte de gestantes actualizada, casos
recientes de morbilidad materna extrema (MME), muertes perinatales, sifilis gestacional (SG),
sifilis congénita (SC), defectos congénitos, tasas de mortalidad infantil (TMI) y niveles de
implementacion de la Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal (RIAMP) en las IPS del
municipio. Asimismo, se deben revisar los casos de muerte materna temprana ocurridos en los
Ultimos tres afios y los planes de mejora derivados de estos eventos. En aquellos municipios
donde se hayan identificado muertes maternas en poblacion indigena, se dara prioridad a dichas
comunidades en el desarrollo de la estrategia.

Avance para el periodo componente actividad 2.7.1

Para el periodo de reporte no se ejecutan visitas a territorio dentro de la actividad. Se realiz6 todo
el aprestamiento necesario como se muestra a continuacion:

Presentacién oficial de la estrategia

Durante el mes de junio, se llevo a cabo la reunion de presentacién oficial del componente a los
32 municipios priorizados. En este espacio se socializaron los objetivos, componentes y
alcances, asi como el equipo técnico responsable de su ejecucion en territorio.

Como resultado, se construy6 y validé un cronograma operativo que se extendera hasta el mes
de octubre, el cual incluye las reuniones de concertacion, desplazamientos y fechas. Asimismo,
se defini6 un plan de trabajo articulado que contempla la realizacion de reuniones
subregionales de seguimiento, con el propésito de obtener los insumos técnicos necesarios
para la intervencion, tales como la cohorte de gestantes actualizada, los casos recientes de
morbilidad materna extrema (MME), muertes perinatales, sifilis gestacional (SG), sifilis
congénita (SC), defectos congénitos, tasas de mortalidad infantii (TMI) y el nivel de
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implementacién de la Ruta Integral de Atencién Materno Perinatal (RIAMP) en las IPS de cada
municipio.

Induccion al talento humano

El equipo técnico desarroll6 jornadas de induccién técnica y operativa dirigidas a los
profesionales responsables de la ejecucion de la linea de accién. Estas sesiones tuvieron como
propésito socializar los objetivos, alcances y lineamientos del componente.

Durante las sesiones de induccién se abordaron los siguientes aspectos clave: contexto
normativo y técnico, metodologia para el seguimiento y caracterizacién de parteras y actores
tradicionales, procedimientos para el registro de informacion en las bases de datos y validacién
por parte de autoridades locales, lineamientos para la conformacion y dinamizacién de las
redes municipales de parteria y desarrollo de los dialogos de saberes, herramientas para el
andlisis de indicadores: cohorte de gestantes, MME, muertes perinatales, SG, SC, defectos
congénitos, TMI, RIAMP vy revision de muertes maternas en poblacion indigena y el
cronograma de actividades.

Pre alistamiento por municipios
Estas reuniones tuvieron como propésito concertar y planificar el desarrollo de la linea de

accion. Durante las sesiones se logro la socializacion de los objetivos, componentes y alcances
de la estrategia con los actores institucionales y comunitarios de cada municipio programado
para julio, la concertacion del cronograma de actividades incluyendo los desplazamientos del
equipo técnico, las fechas de las sesiones de capacitacion y las entregas de dotacion, la
articulacion con las Secretarias de Salud municipales, enlaces indigenas, gobernadores
indigenas, gerencias de IPS publicas y privadas y otros actores relevantes para la adecuada
ejecucion de las actividades y la actualizacion preliminar del censo de parteras y actores
tradicionales que participaran en la estrategia en el marco de las actividades programadas para
el mes de julio.
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COMPONENTE 8. SIAAJOS

El componente comprende 3 actividades: 1. Educacion y comunicacién para la prevencion del
embarazo en la infancia y adolescencia, 2. Educaciéon y comunicacién para el uso efectivo de
métodos anticonceptivos modernos y acceso a la anticoncepcion y 3. Educacién y comunicacion
para el libre ejercicio de la sexualidad, la identidad de género y la orientacion sexual.

Los 45 municipios priorizados son:

2 Turbo
3 Carepa
Uraba 4 Chigorod6
5 Necocli
6 Mutata
7 Vigia del Fuerte
8 El Bagre
9 Caucasia
. 10 Taraza
Bajo Cauca 11 Nechi
12 Céceres
13 Zaragoza
14 Amalfi
15 Segovia
16 Remedios
Nordeste 17 Vegach
18 Yolombo
19 San Roque
20 Puerto Berrio
Magdalena Medio 21 Caracoli
22 Yondo
23 Urrao
24 Betania
Suroeste 55 Andes
26 Ciudad Bolivar
27 Caicedo
28 Frontino
29 Sopetran
Occidente 30 Santafé de Antioquia
31 Peque
32 Buritica
33 Dabeiba
34 Santa Rosa de Osos
Norte 35 Valdivia
36 Ituango
37 Argelia
38 Cocorna
. 39 San Carlos
Oriente 40 Marinilla
41 Abejorral
42 Rionegro
43 Bello
Valle de Aburra 44 Caldas
45 Copacabana
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Actividad 8.1 Educacion y comunicacion para la prevencion del embarazo en la
infancia y adolescencia

Esta actividad busca sensibilizar y formar a nifios, nifias, adolescentes y jovenes sobre los
factores de riesgo y las consecuencias del embarazo temprano. A través de estrategias
pedagdgicas participativas, se abordan temas como el proyecto de vida, la prevencion de
violencias sexuales y el fortalecimiento de habilidades para la toma de decisiones. La
intervencion esta orientada por un enfoque de derechos, género y curso de vida, y se apoya en
herramientas didacticas que facilitan la apropiacién de conocimientos y fomentan el ejercicio
auténomo y responsable de la sexualidad desde edades tempranas.

Actividad 8.2 Educacion y comunicacion para el uso efectivo de métodos
anticonceptivos modernos y acceso a la anticoncepcion.

Esta actividad promueve el conocimiento, la aceptacion y el uso adecuado de los métodos
anticonceptivos modernos entre adolescentes y jévenes, abordando mitos y barreras culturales,
sociales o institucionales que dificultan su acceso. Se desarrollan sesiones educativas que
incluyen el uso correcto del preservativo y otros métodos, la orientacién sobre su disponibilidad
en los servicios de salud, y su importancia.

Actividad 8.3 Educaciéon y comunicacion para el libre ejercicio de la sexualidad, la
identidad de género y la orientacion sexual.

En esta actividad se promueve el reconocimiento, respeto y ejercicio libre de la sexualidad, la
identidad de género y la orientacién sexual como derechos fundamentales de adolescentes y
jovenes. A través de espacios seguros y pedagogicos, se fomentan el dialogo, la reflexién y la
expresion sobre la diversidad sexual y de género, combatiendo estigmas y discriminaciones. Se
abordan conceptos clave como el respeto a la diferencia, la construccién de identidades, la no
violencia y la inclusién, fortaleciendo asi entornos mas equitativos y respetuosos.

Avance para el periodo componente actividad 8.1, 8.2y 8.3

Para el periodo de reporte no se ejecutan visitas a territorio dentro de la actividad. Se realiz6 todo
el aprestamiento necesario como se muestra a continuacion:

Alistamiento del equipo de trabajo en territorio

Implicé acciones orientadas a fortalecer sus capacidades técnicas, conceptuales y operativas en
relacion con los lineamientos de la estrategia, el marco normativo vigente y los contenidos
tematicos en salud sexual y reproductiva.

Entre los temas tratados se encuentra: Resolucion 3280 de 2018 (lineamientos técnicos y
operativos de la Ruta Integral de Atencién para la Promociéon y Mantenimiento de la Salud y la
Ruta Integral de Atencién en Salud para la Poblacion Materno Perinatal), Resolucion 309 de 2025
(lineamientos para garantizar el derecho a la informacién participacion en la toma de decisiones
en salud), Resolucién 459 de 2012 (Protocolo y Modelo de Atencion Integral en Salud para
Victimas de Violencia Sexual), Protocolo para la atencion por exposicion de riesgo biolégico
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laboral o no laboral, ante las infecciones de transmision sexual, Planificacion familiar, Interrupcion
Voluntaria del Embarazo, Salud menstrual y Embarazo en adolescentes

Presentacion oficial de la estrategia

Se llevo a cabo en el marco de las dos reuniones que se realizaron con los actores estratégicos
de los 45 municipios priorizados. Estos espacios permitieron socializar de manera detallada los
objetivos, componentes, enfoques y lineas de accion de la estrategia SIAAJO, asi como resolver
inquietudes y propiciar el didlogo con los actores para su articulacion en el nivel local. En estos
participaron los equipos de las secretarias/Direcciones Locales de Salud y las Empresas Sociales
del Estado ESE.

Planificacion actividades en campo

Se llevaron a cabo encuentros con los diferentes equipos de trabajo con el propésito de socializar
y delimitar los roles y responsabilidades de cada integrante dentro del proceso de ejecucion.
Estos espacios permitieron orientar las lecturas previas necesarias para el fortalecimiento
conceptual; asi como, definir la distribucion territorial del equipo y la construcciéon de los
cronogramas de ejecucion del mes de julio.

Reconocimiento, acercamiento y articulacion con los actores estratégicos de los
municipios

Se orientd al acercamiento, reconocimiento y articulacién con los actores estratégicos de los 45
municipios priorizados, con énfasis en las Secretarias y Direcciones Locales de Salud, y las
Empresas Sociales del Estado (ESE). Estos acercamientos permitieron establecer compromisos
iniciales, identificar dindmicas territoriales y avanzar en la construccion de rutas de accion
conjunta para el despliegue de las actividades proyectadas.

Contextualizacién territorial

Se abordaron las condiciones sociales, econdmicas, culturales, educativas y de salud de 15
municipios a partir de fuentes secundarias: El Bagre, Caucasia, Taraza, Nechi, Céaceres,
Caicedo, Frontino, Sopetran, Santafé de Antioquia, Peque, Abejorral, Bello, Caldas,
Copacabana, Rionegro. También se avanz6 en el proceso de recopilacién, organizacién y
analisis de la informacién epidemiolégica y poblacional, de los 45 municipios priorizados para
contextualizar la intervencion, identificar necesidades especificas y orientar la toma de decisiones
estratégicas.

Actualizacion de la base de datos

Se llevo a cabo una primera actualizacién de la base de datos de los 45 municipios de los
actores estratégicos con base en fuentes de informacion secundaria y llamadas para validacion
de datos.

Reuniones interinstitucionales de articulacion de acciones

Se llevaron a cabo dos reuniones interinstitucionales con los lideres del programa Jévenes
Pa’lante de la Gobernacion de Antioquia, en atencion a los lineamientos y requerimientos
establecidos por la Secretaria de Salud e Inclusion Social. El objetivo principal fue identificar
oportunidades de articulaciébn entre ambas estrategias, con el fin de fortalecer la respuesta
institucional y generar sinergias que contribuyan al desarrollo integral y a la potenciacion de los
proyectos de vida de adolescentes y jovenes en el departamento.
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Envié de oficio de presentacion de la estrategia a los municipios:

Se realiz6 el envio de la comunicacién oficial a través de correo electrénico dirigidas a las
Secretarias y Direcciones Locales de Salud, Empresas Sociales del Estado (ESE) y alcaldias de
los 45 municipios priorizados. Dichas comunicaciones incluyeron el oficio emitido por la
Subsecretaria de Salud Publica de la Gobernacion de Antioquia, con el objetivo de socializar
formalmente la estrategia SIAAJOS, promover su apropiacion institucional y facilitar el ingreso y
despliegue operativo del equipo de trabajo en los diferentes territorios.
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COMPONENTE 9. TAMIZAJES

Conjunto de métodos o instrumentos de alta sensibilidad aplicados sobre una poblacion para
identificar eventos que generan una alta externalidad, dirigidos a poblaciones vulnerables y con
dificil acceso.

Los tamizajes se realizaran en las diferentes actividades que se tienen programadas dentro del
Plan de Intervenciones Colectivas en el departamento de Antioquia para fortalecer la deteccion
temprana de enfermedades, permiten identificar los factores de riesgo y enfermedades en etapas
iniciales, reducir la mortalidad y morbilidad, ya que las intervenciones oportunas previenen
complicaciones y facilitan la remision a servicios especializados, evitando la progresion de
enfermedades principalmente en poblaciones vulnerables.

Avance para el periodo componente

Durante el mes de junio, se llevaron a cabo reuniones técnicas con la referente del componente,
en las que se abordaron los aspectos operativos del componente de Tamizajes. Durante el mes
también se adelant6 el proceso de contratacion del talento humano, logrando vincular a cinco (5)
personas para este componente, incluyendo una profesional GESIS y una enfermera. Se propuso
ademdas gestionar un aumento presupuestal para la ejecucion de pruebas rapidas, dada su alta
demanda y costo.

Para el periodo de reporte no se ejecutan actividades de este componente.

uT

Intervenciones

Colectivas -
Antioquia GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Replblica de Colombia




COMPONENTE 10. CANALIZACION

Identificacién y descripcién del contexto social y ambiental de las personas y comunidades en los
diferentes entornos que permitan reconocer los factores de riesgo y momentos significativos en
el curso de la vida que motiven procesos de canalizacion hacia los servicios sociales y de salud.

Se llevaran a cabo actividades de caracterizacion del entorno educativo en la que se identifiquen
las condiciones sociales, sanitarias y ambientales de 1.500 instituciones educativas ubicadas en
las &reas rurales de los 50 municipios categoria 6ta.

Avance para el periodo componente

Durante el mes de junio se avanz6 en la construccién de las fichas de caracterizacion y
canalizacién, insumos fundamentales para el levantamiento de informacion y la definicion de
procesos operativos del proyecto 'Salud Contigo'. Se socializé una version actualizada de la base
de datos de instituciones educativas, con el fin de depurar y seleccionar municipios de
intervencion. Ademas, se establecieron acuerdos con el equipo de tecnologia para la integracion
de estas herramientas a la plataforma SALUD CONTIGO, una vez finalizadas. Se reiter6 la
necesidad de definir y entregar los formatos operativos estandarizados para el componente.
Para el periodo de reporte no se ejecutan actividades de este componente.
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COMPONENTE 11. TRANSMISIBLES

En el componente de transmisibles se pretende divulgar informacion con relacién a las
enfermedades transmisibles (Tuberculosis- TB, Lepra, Infecciones Asociadas a la Atencién en
Salud- IAAS e Infeccidon Respiratoria Aguda- IRA), identificar sintomaticos respiratorios y activar
rutas diagnosticas, asi mismo se espera desarrollar un modelo educativo comunitario en
referencia a las enfermedades transmisibles (TB/LEPRA/IRA/IAAS), las actividades se
desarrollaran en los 123 municipios y 2 distritos del departamento de Antioquia, aplicable a
comunidad en general en todos los cursos de vida: Primera infancia, infancia, adolescencia,
juventud, adultez y vejez y en los diferentes entornos hogar, educativo, comunitario, laboral e
institucional.

Avance para el periodo componente

Durante el mes de junio se adelant6 el proceso de contratacion, logrando vincular a seis (6)
personas para este componente. Sin embargo, la consecucion del personal represent6 un reto
significativo, debido a las dificultades para cubrir los perfiles requeridos en los 61 municipios
asignados por la Gobernacién de Antioquia. También se avanzé en el analisis financiero y en la
organizacion del proceso de facturacion.

Para el periodo de reporte no se ejecutan actividades de este componente.
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COMPONENTE 12. TRABAJO INFORMAL

Conjunto de politicas, planes, programas y proyectos que buscan el bienestar y proteccién de la
salud de los trabajadores informales.

La caracterizacion realizada en el entorno laboral deriva en primera instancia en la identificacion
de necesidades de la poblacion trabajadora informal y generar estrategias orientadas al
desarrollo de habilidades, con programas de formacion técnica y empresarial para mejorar la
productividad, educacién financiera para la gestion sostenible de los ingresos y capacitacion en
derechos laborales y emprendimiento.

Las actividades de este componente estan orientadas a realizar la caracterizacion del entorno
laboral en la que se identifiquen las condiciones sociales, sanitarias y ambientales de los
trabajadores informales en 50 municipios de categoria 6 del departamento de Antioquia, en el
entorno laboral y se pretende impactar 900 personas aproximadamente.

Avance para el periodo componente TRABAJO INFORMAL

Durante junio se avanzo en el proceso de contratacién, logrando vincular a dos (2) personas.
También se planificaron jornadas de capacitacion y se revisaron los entregables requeridos para
este componente, garantizando claridad en los responsables y tiempos de entrega. Se consolidd
ademas una plantilla financiera para realizar el seguimiento a la ejecucion presupuestal del
componente.

Para el periodo de reporte no se ejecutan actividades de este componente.
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COMPONENTE 13. NO TRANSMISIBLES

Acciones de produccién, organizacion y difusién de un conjunto de datos o mensajes para
orientar, advertir, anunciar o recomendar a los individuos. familias, comunidades, organizaciones
y redes, asi como a los actores del Sistema General de Seguridad Social en Salud y otros
sectores sobre aspectos relacionados con la salud publica, que contribuya a la construccion de
elementos que propicien la toma de decisiones en salud.

Se pretenden llevar a cabo actividades que se desarrollaran en los entornos institucional,
educativo y comunitario, y estaran orientadas a fortalecer los habitos en estilos de vida
saludable que permitan fomentar la educacion en los comportamientos de autocuidado y
reduccion de factores de riesgo y crear conciencia en las poblaciones para prevenir las
enfermedades, crénicas no transmisibles que afectan el proceso de envejecimiento. Estas
actividades se desarrollaran en los municipios priorizados de las subregiones de Oriente,
Suroeste, Occidente, Uraba y Valle de Aburra.

Avance para el periodo componente NO TRANSMISIBLES

Para el periodo de reporte no se ejecutan actividades de este componente, no obstante, ya se
cuenta con la contratacion del personal de enfermeria que realizara los talleres de estilo de vida
saludable, se desarroll6 el planificador de las actividades que debe cumplir y los municipios o
territorios que realizara en el mes de julio.
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COMPONENTE 14. POBLACIONES VULNERABLES

Proceso que se realiza con y para las personas, familias, comunidades, organizaciones y redes
(sean publicas o privadas), a fin de desarrollar relaciones, interacciones y capacidades, que
permitan coordinar, compartir o intercambiar conocimientos, experiencias y recursos; sumar
esfuerzos o crear sinergias; y establecer lazos de cooperacién con el propésito de alcanzar un
objetivo comun en respuesta a una situacién determinada.

Especialmente se pretende impactar las poblaciones indigenas mediante ejecucion de
actividades de informacién y educacion acerca del tema de habitos de vida saludables y la
prevencion de ITS -infecciones de trasmision sexual- con enfoque diferencial étnico. Las
actividades se van a desarrollar en las comunidades indigenas de los resguardos y/o
comunidades de los 32 municipios de las subregiones donde hay poblacién indigena, segun
concertacion con las autoridades indigenas. Las actividades se desarrollaran en el entorno
comunitario.

Avance para el periodo componente

ESTRUCTURACIQN Y PRESENTACION DE LA ESTRATEGIA PARA LA
IMPLEMENTACION DE LAS ACTIVIDADES DE LA JORNADA LGTBIQ+

Se llevaron a cabo varias reuniones en las que participaron diversos actores clave, entre ellos
referentes de la gobernacion para el componente LGTBIQ+, el referente de la poblacion
LGTBIQ+ del municipio de Rionegro que sera el municipio central donde se desarrollara la
jornada para la region del oriente que incluira los 23 municipios, miembros del equipo del hospital
Manuel Uribe Piedrahita, asi como integrantes de la Unién temporal (UT) y de ANCLA, entidad
gue sera la encargada de operar la jornada. Estas reuniones tuvieron como objetivo socializar la
importancia del evento, definir los temas que se deben abordar durante la jornada y coordinar las
actividades que se llevaran a cabo

PLANIFICACION DE LA ACTIVIDAD LGTBIQ+

Durante la planificacion desarrollada, se establecié que para la primera jornada que se realizara
en el mes de julio se dividiria en dos partes dado que estara articulada con la Semana de la
Diversidad del municipio de Rionegro. La primera jornada se llevaria a cabo el 3 de julio en la
Casa de la Mujer, mientras que la segunda se realizaria el 6 de julio, en el marco de la Marcha
del Orgullo LGTBIQ+.

Para estas jornadas se realiz6 una visita técnica al Estadio Alberto Grisales por parte del
operador, con el fin de coordinar la instalacion de las carpas destinadas a la jornada de salud, en
conjunto con el PMU del municipio y de igual manera a la casa de la mujer con el fin de verificar
los espacios pata la ejecucion de las actividades.

Ambas actividades se estructuraron bajo la modalidad de un carrusel de la salud, que incluir4
pruebas rapidas, atencion médica, toma de citologias y rutas de atencién en salud. Para
incentivar la participacién, se coordiné con el operador la entrega de insumos como lubricantes
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DIVULGACION JORNADAS LGTBIQ+

En cumplimiento con lo establecido en el anexo técnico, se realizé la entrega de volantes
informativos dirigidos a la comunidad LGTBIQ+. La informacién contenida en estos materiales
fue previamente avalada por los referentes de la gobernacion. Estos volantes seran distribuidos
en las distintas actividades que se desarrollen con esta poblacion.

La convocatoria para la jornada estara a cargo del operador, quien coordinaré con las diferentes
secretarias de salud de los municipios. La difusion se realizard mediante mensajes de WhatsApp
dirigidos a los lideres de estas comunidades, asi como a través de las redes sociales.

BASES DE DATOS JORNADAS LGTBIQ+

Con el fin de contar con informacion precisa sobre la poblacion impactada, se disefié un cédigo
QR para el registro de asistencia a los eventos dirigidos a la comunidad LGTBIQ+. Las variables
incluidas en el formulario fueron definidas por los referentes de esta poblacion en la Gobernacién
de Antioquia. Los listados generados a partir de este registro estaran disponibles durante los dias
en que se realicen las jornadas.

Como otra de las actividades previstas en este componente se tiene la Informacién para la
promocion de la salud y la prevencion de las enfermedades, en el contexto del enfoque
diferencial étnico

PLANIFICACION DEL EQUIPO DE TRABAJO

Para este proceso ya se cuenta con 19 personas contratadas, quienes estaran a cargo de
desarrollar acciones educativas e informativas orientadas a la promocién de la salud y la
prevencion de enfermedades, integrando el enfoque diferencial étnico como eje transversal de la
intervencion. Se han realizado diversas reuniones de capacitacion a los profesionales
encargados de la ejecucién en compafia del referente para la poblacion de la Gobernacion,
acerca del diligenciamiento de los entregables y las evidencias a realizar, ademas de la
asignacion de los territorios a cada uno de los técnicos, ademés se cre6 un planificador de
actividades en territorio.
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COMPONENTE 15. MINGA INDIGENA

Las actividades del componente consisten en brindar informacion y educacion acerca del tema
de hébitos de vida saludables y prevencién de ITS -infecciones de trasmision sexual- con
enfoque diferencial étnico.

Avance para el periodo componente

Para el periodo de reporte no se ejecutan actividades de este componente, sin embargo, se
realizaron actividades que propenderan por la correcta ejecucion de las actividades previstas
durante el anexo técnico

PLANIFICACION DEL PERSONAL

Para la ejecucion de este componente, ya se cuenta con la contratacién del personal requerido,
con quienes se han sostenido diversas reuniones de articulacion, bajo el acompafiamiento de la
Union Temporal y la referente de la Gobernacion. Estas reuniones han permitido dar claridad
sobre el alcance de lo que se busca con las actividades de jornadas minga, ademas de avanzar
en la estructuracion y diligenciamiento de los formatos requeridos, asi como en la organizacion
de las evidencias que deben ser presentadas conforme a los lineamientos establecidos.

PLANIFICACION DE LAS ACTIVIDADES

Se realizaron diversas reuniones con el lider del componente, las jornadas Minga incluiran
contenidos de gran relevancia para el contexto indigena, tales como:

o Fortalecimiento del uso de la medicina tradicional indigena, especialmente mediante
plantas medicinales.

o Précticas de higiene en la preparacion de alimentos.

o Higiene personal, del hogar y del resguardo.

o Derechos y deberes como miembro de una comunidad indigena.

e Prevencion y atencién de la desnutricion.

o Tipos de ITS y estrategias para prevenirlas.

o Estilos de vida saludables como factor protector de salud integral.

Las primeras jornadas ya cuentan con fechas confirmadas de ejecucion, iniciando con los
siguientes encuentros:

e 11 dejulio en Segovia (Nordeste) con la comunidad Tagual La Por.
e 18 dejulio en Dabeiba (Occidente) con la comunidad Cefver.
e 31 dejulio en Frontino (Occidente) con la comunidad Chontaduro.

Estas actividades serdn coordinadas por el profesional contratado para el componente, en
articulacion directa con los gobernadores indigenas de cada comunidad, garantizando asi el
respeto por la autonomia organizativa y cultural de los pueblos originarios, asi como la eficacia
en el desarrollo de las intervenciones.
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PORCENTAJE DE EJECUCION GLOBAL PIC DEPARTAMENTAL

Durante el periodo reportado, la UT INTERVENCIONES COLECTIVAS logra la ejecucion de
14177 actividades. Acorde con lo anterior el avance técnico global es del 3%

Ejecutad % %

CANTIDA
D

0 Junio ACU“gULAD ACUMULAD

Junio (@]

COMPONENTE ACTIVIDAD

Cualificar a familias y/o cuidadores de

Replblica de Colombia

1. DISCAPACIDAD personas con discapacidad 8.640 47 1% 47 1%
Captura de mosquitos para vigilancia
21 VECTORES: | virolégica 233 160 69% 160 69%
Implementacion de
estrategias integrales para . . ) )
ol control de Monitoreo de Ovitrampas 160 0 0% 0 0%
enfermedades
transmitidas por vectores. | | eyantamiento de indices entomolégico 22.000 3314 15% 3314 15%
22 VECTORES: | Caracterizacién de zonas. 85 30 35% 30 35%
Implementacion de
acciones relacionadas con Acthldades de Busqueda y Eliminacién 22,000 8526 39% 8526 39%
la entrega de otros| de Criaderos.
insumos (especificos) para
la prevencion de ETV. Control 72.244 1781 | 2% 1781 2%
Desarrollo de Acciones de Movilizacién
Social, disefio de material para redes 50 6 12% 6 12%
sociales.
Perlfoqeo, entrega de vo]antes, afiches 700 50 7% 50 7%
y demas material educativo.
23 VECTORES: | produccion de material ~ educativo
Actividades de Educacion, | promocion y prevencion de arbovirosis,
Informa_cmn_, Y | desarrollo y mantenimiento de redes| 10.000 15 0% 15 0%
Comunicacion  para la| sociales y apoyo a la gestién del
promocién y prevencion de | conocimiento.
las ETV.  en el Desarrollo  de actividades de la
Departamento de | Movilizacion Social de los Comités 330 0 0% 0 0%
Antioquia. Estudiantiles Anti dengue.
Desarrollo de actividades de
Movilizacién Social, relacionados con la
creacion de guardianes Anti dengue en 198 0 0% 0 0%
barrios y los grupos de adultos mayores
y/o grupos organizados.
Intervenciones breves: corresponde a
intervenciones de caracter individual,
consideradas de bajo umbral, sin
superar los 30 minutos. 5376 93 206 93 206
Se realiza consejeria, asesoria y '
4, SALUD MENTAL | activacion de  rutas. @ EXCLUYE
(FAMILIAS QUE CUIDAN) | atenciones clinicas.
Grupos de apoyo: intervenciones
colectivas lideradas por un profesional 0 0
que estan orientadas a realizar 448 3 1% 3 1%
educacion en salud.
o 4
Intervenciones < 4
g‘,’,‘t?g;':?; GOBERNACION DE ANTIOQUIA




COMPONENTE

ACTIVIDAD

Intervenciones colectivas para realizar
informacién, educacién y comunicacién
en salud

CANTIDA
D

448

Ejecutad

(o]

Junio

%

Junio

2%

ACUMULAD
0 0

%

ACUMULAD

2%

Intervenciones familiares: son
intervenciones con miembros del
entorno hogar para promover factores
protectores.

4.480

138

3%

138

3%

Gestién del talento humano

14%

14%

14%

14%

6. JORNADAS
INTEGRALES DE SALUD

Jornada de promocion, prevencion,
deteccion del riesgo y activacion de la

ruta para enfermedades no
transmisibles

14

7%

7%

Jornada de promocién, prevencion,
deteccion del riesgo y activacion de la
ruta para curso de vida primera infancia
e infancia

22%

22%

504.655

14177

3%

14177

3%

Cordialmente,

Astrid Viviana Carvajal Zapata

Representante Legal UT Intervenciones Colectivas Antioquia

NOMBRE - CARGO

FECHA

ELABORO Astrid Viviana Carvajal- Representante legal UT

_FIRWA
COffdeed

Julio 2025

Los arriba firmantes, declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones
legales vigentes, por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para la firma
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