# MINISTERIQ DE DEFENSA NACIGNAL

t COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES
- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR
SUBDIRECCION DE 84A5LUD

GRUFO SALUD PUBLICA

DIRECTIVA TRANSITORIA N° 41

Radicado N° { MDN-COGFM-JEMCQO-DIGEA-SUBSA- GRUPS-23 2

Bogota D.C., 30 de enero de 2019

PARA:  Direccidn General de Sanidad Militar, Direccion idad Ejército Nacionat,
Armada Nacional y Jefatura de salud de ja Fuerza'Aérea Colombiana,

1. OBJETO Y ALCANCE
a. Finalidad

Adoptar de maneréi"‘gradual- : pmgraswa pC} parte de la Direccion General de Samdad
Militar (DIGSA), !as D:r@ccloné ; : reito Nactonal, Armada Nacional (DISAN),
Jefatura de Salud dé'la’Fuerza Aérea: Colombiana (JEFSA) y los Establecimientos de
Sanidad Ml!itar*:(ESM). !lneamtemos técnicos y operativos de la Ruta Integral de
Atanc:dn para fa 'rornomén: Mantammiento de la Salud y la Ruta [ntegral de Alencion en
Salud para la Poblac n.:Matem“ erinatal contenidos en la Resolucion 3280 de 2018 - del
Mln:'steno de Saiddl ]mtec:cu&n Bocial para su implementacion en el Subsistema de
Salud dé" aﬁ Fuerzas Mifitares.

Contrtbmr a los usuarios del SSFFMM determinando y concertando las
acciones en Salid. Ambiental a través de la intervencidn de factores de riesgo dsl
ambiente mediants’ ﬂtmtegm de prevencidn, promocion, inspeccion y vigilancia desde
un enfoque diagnéstico, educativo y asesor,

b, Refergncias

1. Constitucion Polilica de Colombia de 1991: Articulos 16, 42, 43, 44 y 49
Asamblea Nacional Constifuyente.
2. Plan Nacional de Desarrolio 2014-2018.
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3. EL,ey 352 De 1997 por la cual se constituye la Direccidn General de Sanidad Militar,

éLey 9, Titulo i, de 1979, Cédigo Sanitario Nacional, Por la cual se dictan medidas

4.
gﬁanitarias. En o aplicable a los regimenes de excepcion,
5. iL@y 99 de 1993, Por la cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena

iat Sector Publico encargado de la gestidn y conservacion del medio ambiente y los
recursos naturales renovables, se organiza el Sistema Nac‘:mnal Ambiental, SINA y
$e dictan ofras disposiciones. Titulo VI, Art 48 al 59 62

8. Ley 1333 de 2008, Por Iz cual se establece el proced!m!ento Admmlstratlvu
Sanc:mnatorm Armbiental. En to ap!mabie a ios reg!menes de excepcadn

7. Dacreto Ley 2811 de 1974, Cédigo’ Na anai de los Recurscm Natura!as Titulo
prellmmar capitulo Unico art 1, 3, Parte ALt 7,.8, Titwlo Parte IV Titulo 1, Titulo 111,
T{tulo V Capitulo 11, Titule VH Gapltu!o" Parte | tltuie VI Capltuio H Art 136, 138.

oo

Ley Estatutaria 1751 da ?015 ‘Por medlo‘.‘. de ‘laf.cual se regula el derecho
fundamental ala saiud y se du::tan otras d:spo' cmnas

9 Dectfeto Ley 1795 de 2000 “Por e al'se. estruc:tura el Sistema de Salud de las
F uerzas MtutareS y de: Ia Poi:cia Nacmnal”

i

10. Ley 1801 de 2016 Gédlg@'tﬁﬁ‘ F—"ohma F’or la cual se expide el Cddigo Nacional de
PDIlCla y. Ccmv:venc&a Tituto XI; salud publica capituio 1 De la Salud Piblica. En lo
3 ‘plicabie a ics raglmene$ de excepcion.

ey 746 de 2002 Tanancla de mascotas y registro de perros potencialmente

11,5 Ly
‘ ahgmsos

12, Ley" 1259 de 2008 " Par medio de la cual se instaura en el Territorio Nacional la
aphc:acnc'm del Comparendo Ambiental a los infractores de las normas de aseo,
ilmpneza i recoleccion de escombros; y se dictan otras disposiciones. Capitula I,
Articulo 5°, 6°,

13. T‘Ley 1672 de 2013 " Por la cual se establecen los lineamientos para la adopcion de
‘una politica publica de gestién integral de Residuos de Aparatos Eléctricos v
'Electranicos (RAEE), y se dictan otras disposiciones”. CAPITULO | Articulo 2°
;CAF’H ULO 1l Articulo 6° numeral 4 CAPITULO IV Articuio 19

“Un equ:po hurmans al servicio de la sahud”
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14, Decreto 2968 de 2010 por e cual se crea la Comision Nacional para la Promocion y
Garantia de los Derechos Sexuales v Reproductivos — Presidencia de la Republica

15.  Decreto 1594 de 1984, Define los limites permisibles para el vertimiento o descarga

de residuos lquidos a un cuerpo de agua o alcantariflado Sanitario. Derogado por

“el art. 79, Decreto Nacional 3930 de 2010, salvo los arts. 20 y 21, aplican los
~articulos 20y 72.

16. Decreto 3930 de 2010, Define las disposiciones
residuos fiquidos. CAPITULO Vi, Articulo 24, Arti
. Articudo 41 Articulo 42,

a usos del agua y
lo 31, Articuto 38

17.  Decreto 1795 del 2000, Por el cu
Fuerzas Militares y de ta Policia N

alud de las

18, Decreto 4741 de 2005: Por el cua
mangjo de los residuos o de i
Cintegral.

19, . Decrsto 1076 de
. Reglamentario del:

‘ expide e Decreto Unico
' asarmllo Sostenible”, Seccién 4, Art
17 Seccion 5 At 2.2.3.3.5.1, Art

20. D 7.de reglamenta la Ley 09 de 1879 en cuanto a mveastigamtﬁn

21, 007 Por el cual se establece el Sistema para la Proteccion y

22. - Decreto 1 09 de 2002 "Por el cual se reglamenta el manejo y iransporte terrestre
" automotor de mercancias peligrosas por carretera” Capitulo 1V Articulo 11, literat A,
LM "

93, ° Decreto 2081 de 2013 “Por el cual se reglamanta la prestacion del servicio publico
: de aseo”, Capitulo 1 Art 17, 18,

24, Decreto 351 de 2014 “Por el cual se reglamenta la gestion integral de los residuos
~ generados en la atencidon en Salud y ofras actividades. TITULO 1 Arfculo 2°

“Un e-quapa humana &t servicio de s salkd”
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25,

26.

27,

28,

31

32

33,

34,

Numerai 1, 8y 6 capitulo It Art 5 numeral 5.2, 5.2.1, 5.2.2, 52.3, 5.3 5.4 capitulo
ill Articulo 8° numeral 1,2,3,4,5,6, 8,9,10,11,12,13. capitulo V Articulo 15 Articulo

E’IB

iRe‘aolucidr‘l 1841 de 2013; Plan Decenal de Salud Pablica 2012-2021.

Res;olucmn 1536 de 2015: Por la cual se establecen disposiciones sobre e proceso
de planeacion integral para la salud. En lo apiicable Jos regimenes de excepcion,

QResolucién 0429 de 2016: “Por medio de Ja cual Politica de Atencidn
integral en Salud”. ; '
[Resolucién 3202 de 2016: "Por ia cua
‘elaboracién e implementacion de.fs
RIAS, se adopta un grupo de Ruta
ipor el Ministerlo de Salud y Prot
Integral en Salud —PAIS y.se dicta

B or Ia cual se establece la norma técnica, para el control-
rtimientos realizados a la red de alcantarfflado publico en el
itulo 1, capitulo HIt capitulo VI, capitulo Vil capitulo IX.

Resc:lucaén 2674 de 2013, Por la cual se reglamenta el aticulo 126 del Decremulay
019 de 2012 y se dictan otras disposiciones. .

(

§Reso!ucién 0831 de 2015, Por la cual se establecen los parametros y valores
Elimites maximos permisibles en los vertimientos puntuales a cuerpos de agua
fsuperﬁcialeﬁ y a los sistemas de alcantarilado publico y se dictan ofras
Edisposicionas. En fo aplicable a los regimenes de excepcion,

“Un equir:m humano al servicio de la salud”
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35, Resolucion 2115 de 2007 Por medio de Ia cual se sefialan caracteristicas,
instrumentos basicos y frecuencias del sistema de control y vigilangia para la
~ calidad del agua para consumo humano, En lo aplicable a los regimenes de
Lo axcepoion,

36.  Resolucion 1188 de 2003 “ Por la cual se adopta el manual de normas y
 procedimientos para la gestion de aceites usados en el Distrito capital
. Departamento Técnico Administrative Del Medio Ambiente — DAMA Capitulo Hi, Art
. i

37. . Resolucion 1362 de 2007 "Por la cual se establec :procedimiento

para el registro de generadores de residuos o des gue hace
referencia los artfculos 27 y 28 del.d de 2005
Capitulo 1.

38.  Resolucion 1754 de 2011 “Por fa &
- Residuos Peligrosos para gl [ist
Articulos 6, 8. ;

39.  Resolucién 518 d ! Jdisposiclones en relacién con la .
’ lecen directrices para la ejecucion,

d Publica de Intervenciones Colectivas -
40,

41 ancia'y Adolescencia 2018-2030.

42. jonal CONPES 3650 de 2008 “ Lineamientos para la
2" Politica Integral de Salud Ambiental, con énfasis en los
& calidad de aire, calidad de agua y seguridad guimica”. En lo
egimeneas de excepcion.

com pb"n
- aplicable &

¢. Vigencia

Las disposiciones y lineamientos descritos en la presente directiva son de caracter
transitorio, rigen a partir de |a fecha de su expedicion y derogan las disposiciones internas
anteriores sobre la materia. Sera objeto de actualizacion en la medida que sean emitidas
normas complementarias o derogativas, en consecuencia se inhabilitarn:

“Un squipo humans af servicio de 1a salud”
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. Di{"ectiva 008 de 2014 "Fortalecimiento del Programa Materno/Perinatal mediante [a
operativizacién del manual materno, para el Subsistema de Salud de las Fuerzas
Militares”

® Difectiva 011 de 2014 "Establecimientos de Sanidad Militar Amigos de la Mujer v la
infancia (ESMAM!), para el Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares”.

s Dlrectlva permanemte No.141934/ CGFM-DG3SM-88-GSP- 231 Programa de Salud
Amblental para el Subsistema de Salud de las Fuerzas

2 mf#c:;RMAcacf:N

que se constituye en el
instituciones para garantizz
y humanizados”,

ra el SSFFMM el Modelo de Atanciéh

En cohcordancia

s procedimientos del Sistema y su
lales. |

coordinada de los actores para que realicen las
'y fiesgos relacionados con fa salud de la poblacién de
mbﬁtante esta integralidad no implica unicidad ya que las
cmnes y de los territorios tienen diferencias.

Es claro q | de Aseguramiento Direccidn General de Sanidad Militar como
ente rector exig ‘_er a disposicion un conjunte de herramientas (politicas, planes,
proyectos, normas, gulas, lineamientos, protocolos, Instrumentos, metodologias,
documentos iécnicos) que integran fos objetivos del Sistema de Salud de Fuerzas
Militares en coordinacién con ias normas vigentes dadas desde el Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

£5 pot esto que se emite el presente documento para orientar las actividades definidas en
al mafrco de la implementacidon de la ruta integral de atencién de promocidn vy
mantenimiento de la salud y materno perinatal conforme a lo establecido por el Ministerio
de Salud y Proteccion Social.

"Lirt equibm hurnano al servisio de fa salid”
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CAPITULO 1. RUTA INTEGRAL DE ATENCION DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO
DE LA GALUD

En cumplimiento a la implementacion del Modelo de Atencion Integral en Salud MAIS para
el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares v teniendo en cuenta que el compohente de
salud plblica se enmarca en la gestion integral del rissgo en salud se defing:

MODULO DE GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

"

identificacidn del Riesgo en Salud. ‘
Fortalecimiento de la Atencion Primaria en Salud (AP:
Rutas Integrales de Atencion en Salud - RIAS

SRS

11 IDENTIFICACION DEL RIESGO EN $ |

Analisis de la Situacidn de Salud (A
determinantes en salud en bases de datos
poblacién por Subsistema, las condiciones madicas, histo
usuarios, entre otros criterios ¢ : :

s, la caracterizacion de fa
miliar, estilo de vida de los

enfarmedad:
relacionado
de servicios.

smos fisiopatoldgicos causales, factores de riesgo etiologicos y
tes clinicos similares y formas o estrategias eficientes de entrega’

La definicién de grupos de riesgo y/o cohortes de riesgo se hace bajo los siguientes
eriterins; a) Grupos sociales de riesgo; b) Enfermedades de alta frecuencia y cronicidad;
¢) Enfermedades prioritarias en salud piblica; d) Enfermedades con tratamientos de alto
costo: e) Candiciones intolerables para la sociedad; f) Enfermedades de alfto costo).

En este senfido, cada Direccion de Sanidad y Establecimienio de Sanidad Militar
determinara los grupos de riesgo y/o cohortes acorde con el andlisis de la informacion,

“Un equipd Bumaneg al servicio de Ja salud”
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para establacer la priorizacion y la intervencién por medio de acciones de satud
establecidas en las Rutas Integrales de Atencién en salud — RIAS y/o protocolos y gufas
de manajo entre otros, buscando obtener resultados de salud costo- efectivos.

For lo tanto se establecen dos procesos formulados para aportar en el desarrollo de la
identificacion del riesgo y el instrumento que permitird abordar las intervenciones que se
derwen de lo encontrado en dicha identificacian asi:

1 FICHA FAMILIAR (FFA).

Es un:instrumento para el levantamiento de informach
salud de las comunidades a partir de! acercamiento a la fa
toma de decisiones, seguimiento de las acmones gue pr

colectivo e individual en gue se aplique y analice,’ )

"éflga y del estado de

‘ anfatlzado en el riesgo
t:ardlovascuiar '

1.1.1‘1

ftiares (Rissgo Cardiovascular)

riliar es dlligenciada por ef EBAS (Equipo Basico de Atencidn en Saiud) fa
' "“'dabor este equipo y el médico familiar para definir el plan de

!

! Anexo itéenico del Modelo de Atencldn Integral en Salud MAIS - del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares v de la
Folicia Nagional -58MP _

Sistemna de informacién de Base Comunitaria para Alencion Pritrtaria e Salud.
https: /l\w.rw pahao.org/colfindex. phpfoption=com_doeman&viewsdownloadacategory, slug=publicaciones-ops-ams-
cofombua&alaas~134"‘o -arjeta-famillar&kemid=633

“Un equapo turnans al servicio de la salud”
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1.1.1.2 Herrarmientas para FFA,

. F—“icha en fisico. FORMATO CODIGO: MDN-COFM-PROSAPU-DNGSEA-FU.95.1-15 V3
: Ficha en medio electrénico en &l médulo de Ficha Familiar de SALUD SIS

Actuaimente el diligenciamiento de la ficha familiar se realiza en Bogota como piloto de la

implementacion del MAIS en el SSFFMM, posteriormente y de acuerdo a las directrices’
ernitidas desde DIGSA se ordenard la implementacion a nivel nacional y su-
correspondiente capacitacion a quienes sean responsables de esta actividad, ;

1.1.2 CANALIZACIONES

sidas para’”,
ncias: deben dar
nera efectiva, a las.

direccionar a las personas hacla las |
respuestas sociales o de prestacion de
personas, familia o comunidad identific o para la salud en
espacios de vida cotidiana, disminuyend : tituyendo derechos,
con la oportunidad, efectividad y celeri - izacion puede entenderse

1.1.2.1 Seguimiento |

Debe realizarse { ntiniio/donde se realice una  revision  del-
comportamiento i 2\ - w050 si por el contrario no existen cambios,”
se debe realizar monitoreo me 85 de impacto en salud con el objetivo de
realizar ajustes en el motie : 1

de riesgo de acuerdo a las caracteristicas de la-
sla actividad misional de la institucion, se definird'ta"
5 la RIAS respectivas. Para esto, se hace necesario el
egistrando su avance, teniendo en cuenta como se toman las.
elacionadas v las respuestas. Este seguimiento debe ser
e gestion del riesgo en los diferentes niveles de competencia

dacisione:
realizado

12 FORTALECIMIENTO DE LA ATENCION PRIMARIA EN SALUD (AFE).

La estrategia de Atencidén Primaria en Salud busca generar bienestar y abordar fos
riesgos a la salud desde las condiciones de la comunidad Yy de cada uno de sus
integrantes. Superpong jos objetivos de las personas y {a comunidad sobre los de los
agentes y reorienta su intervencion,

“LIn equipt hurmano al servicio de la salud”
Avenida Cale 26 Mo 68-76 Caniro Brnpresarial Elemanto Torme Tierta Piso 4 PBX. 3238555 Bxt 1060
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BEEE

Esta ée}trategla contempla cuatro elementos integrados e interdependientes desde la
promogt:sbn y mantenimiento de |a salud hasta la rehabilitacion y paliacion, los cuales son:

Desarrollo del talento humeno en salud
Articulaclén y reorganizacidn de servicios de salud; y
Planeaciony gesthon territortal,

Con el fin de evidenclar las acciones y respuestas integrales, cada DHSAN y ESM deberd
emprender y articular las acciones Inter & intrasectoriales, que permitan Incldir sebre
fos determinantes sotiales en salud a través de politicas, planes, programas y
provectos, an pro del mejoramiento de fa calidad de vida de Jos usuatios del 55MP,

La gestion del rlesgo colectivo, determinantes en sabud, rlesgo poblacional v politicas
piblicas definidas en cada territorio, se reafizard mediante laarticulacién defa
DIGSA, las DISAN ylos £5M, acorde 2 su competencia, con fas entidades territarlates
segin su Plan de Intervenclones Colectivas - PIC, asi como con otros sectores de

acverdo 2 las necesidades identificadas,

Garantizar el derecho de Ja particlpacion en salud por medio del complimiento de ™
mecanismos eficaces que penmitan identificar los canates de comunicacién, medios.
glectrénicos y presenciales, tecnolagias de Informactén y espacios institucionates
para anaflzar conjuntamente condos usuarios tematicas e inlclativas que favcrezcaq
los espactos de participacion promoviendo el intercamblo de informacion entrelos.
usuarlos y el Gisterna de Saled de las Fuerzas Militares. )

vl

Et enfoque de salud farnifizry comunitarla reconace 2 la familia y ts comunidad enmo \
sujetos de atenctin en sald, entlende que esta debis ser un praceso continue
centrado en & cuidada de fas familias, se preocupa de Ja salud de Jas personas antes
que aparezca la enformedad, les entrega herramientas para ef autocuidado, Ja
gestitn, la promocidn y mantenimiento de fa selud,

La estrategia de Atencion Primaria en Salud involucra, desde el aseguradar hasta el
prestader, 2 tode ef personal que particips en ef cuidado de fa salud, integrande
acciones Individuales y colectivas, inter e intrasectoriales, para aporiar a la garantia
del gace efectivo sl derecho & e salud de toda la poblacidn, influyendo enlos
determinantes sociales de la salud. £s decir, este enfogue mejora la capacidad
resolutiva y ta calidad de la prestacion de serviclos en et componente primarioy
permite contratar la remisién at componente complementaro sin deméritode fa
calidady continuldad de Ja atencidn,

Figura N® 1 Componentes de estrategia de Alancidn Primaria en Sahud

Fuente: Elabaracion propia, MSPS Intervencionas poblacionales Resolucion 3280 do 2018

1.3 RUTAS INTEGRALES DE ATENCION EN SALUD ~ RIAS

lLas RiiAS son una herramienta qgue define, a los integrantes dgilsactor salud _(Entidad‘
territorial, asegurador, prestador) y de otros sectores, ias ccand:mqnas necesarias para
asegurar la integralidad en la atencion a partir de las acciones de guidado que se esperan

“Un equif:rc hurano 3l servicio de 4 salud”
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del individuo, las acciones orientadas a promover el bienestar y el desarrolio de fos
individuos en 10s entornos en los cuales se desarrolla, asf como las intervenciones para la
prevencion, diagnostico, tratamiento, rehabilitacién de la discapacidad y paliacion. Estas
condiciones, ademas, seran suficientes en tanto cubran las condiciones diferenciales de
log territorios v de los diferentes grupos poblacionales®,

. ATENCIGN EN SALUD ESPECTFICA POK GRUPO DERIESGD .

| L PROMGCION ¥ MANTENIMIENTG DE LA SALLND .-

L

e e mh o e e ope S (RO AR W

T L T T ™) VB e e

t’“M”\;)\mim(_zéﬂiwim’:mlf--\L ‘,ch";&w;:‘m W W " (v...‘...m-.w..‘m..‘,-” e : "nﬁqimm.&w'c&P"mmm'{"‘?;
E. (O ICALN BE ALTERACIONES B i ERBELTA : E BARA LA BAMD & DIGHOSTICT g : TARARHERSTA %ﬁ " .3 PRURTIOE. IP,
ST BT T Sy P R LA T Rhis v e Pun e temngmams e

yenmimhés Colectivas (PIC)
como del Plan de Beneficios (PB practica clinica (GPC) y
protocolos asociadas a estos:

disponible.

Es importante resaltar qu
intervenciones de.las RIf
mantenimiento de. lud pf

ffuradm a partir de la promocion y
g0 de vida, 108 grupos de riesgo v las

Lo ént@ri_ e
SSFEMM s rutas se contemplan de caracter obligatorio en

icos y operativos emitidos por el Ministerio de Salud y

JEFSA y ESM, teniendo en cuenta los factores de riesgo
su excepcionalidad, podran desarroflar nuevas rutas de
] jia establecida por el Ministerio de Salud, tal como se menciond
anteriorment

Cada DISAN, JEFSA y ESM, en la implementacion de las rutas en el SSFFMM, deben
alcanzar los siguienies objetivos:

1. Articular la Red Integral de Servicios de Salud - RISS con sus portafolios de servicios
y procedimientos de referancia y contra-referencia, para faciliter el acceso a las
intervenciones de las RIAS, la atencion integral de los usuarios del SSFFMM v al

? Resolucion 429 de 2016 Por madio de Ja cual se adopta la Politica de Atencidn Integral en Satud

"Un equipt Hurmano 2t servicio de ta salud”
Avenida Calie 26 No 69-78 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Fiso 4 PEX. 3238555 Ext 1060
vowrw sanidadiuerzasmilitares.mil oo - dennisrodriguer@sanidadfuenzasmiitaras mil.eo
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cumphmientc de los lineamientos de manejo para los eventos de interés en salud
publlca

2. lmpulsar el fortalecimiento de la capacidad técnico cientifico y operativo del personal
del SSFFMM con la apropiacién conceptual, para brindar las intervenciones de las
RIAS, bajo el enfoque en salud familiar, comunitaria y diferencial, asi como e
adecuado manejo de los eventos de interés en salud piblica.

3. Fomemar la participacién de los afiliados vy beneficiarios def SSFFMM, promaoviendo
c:cmdlmones y estilos de vida saludables, asl como la ¢l del cuidado en salud.

Idegntaftcar & intervenir en cada uno de jos momentos ida los factares de

5. Raailzar control y seguimiento a las cobe
Ruta de Promocion y Mantenimients:de
demas RIAS implementadas, fortal
cobertura de las intervenciones de valora

temprana educacion en salud.

usuarlos y los avantos‘
:mpac’to :

‘ bs saneamiento basico y educacion ambiental en los
anidad Militar y de Policia Nacional.

inﬁtaiamones. i

v Drrecc:ionar a las entidades intersectoriales competentes, la informacién relacionada
coh la poblacion del SSFFMM gue presentan riesgos ambientales y sanitarios en sus
enfomos. identificados a través de la caracterizacion amblental.

“Un eqmpo humano al gervicio de la salud”
Avanida Calle 26 No 69-768 Centro Empresarial Elemento Torre Tiera Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060
VIWW, san;dad‘ruermsmllnams mil.co - dennis rodriguax@sanidadfusrzasmilitares.mil.¢o
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131 RESPONSABILIDADES DE LOS INTEGRANTES DEL SSFFMM EN LA
IMPLEMETACION DE LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION DE PROMOCION Y
 MANTENIMIENTO DE LA SALUD

1.3.1.1 DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR

1. Caracterizar la poblacian afiliada

2. ldentificacién de la poblacion por momentos de curso de vida y grupos de riesgo.

3. impartir lineamientos vy realizar seguimiento a la de.prestacion de servicios,
adecuacidn las atenciones en salud, las mo
mecanismos o estrategias de gestion requeridos para:vel e garantice la
-atencién integral.

4. Verificar ta prestacidn de los procedim
‘componente primario.

5. . Definir, monitorear y evaluar los meganismoside referench ntra referencia y de

Hidad, oportunidad,

favorecer el seguimiento

6. Establecer cohortes de la poblacion® a
n de las atenciones,

individual, 1a gestion del ri i garahtiade la pre
arios de coordinac

¥ evaluacion de las R|
8 -Velar por que se g
‘territoriales tengan ac
9. . Evaluar en
familias y ¢

&rio ‘canalizados por las Direcciones
ividuales dispuestas en las RIAS,
resultados en salud e las personas

des de la adecuacion sociocultural de los servicios en salud, de
SM.
tacion de servicios, adecuacion las atenciones en salud, las

> Q6P

garantizar la atencion integral.

3. Velar porgue se garantice la prestacion de los procedimientos contemplados en la
RIAS a cargo del componente primario.

4. implementar, monitorear y evaluar los mecanismos de referencia y contra referencia y
de coordinacion entre los prestadores que garanticen las accesibilidad, oportunidad,
continuidad de las atenciones dispuestas en las RIAS,

5. Realizar seguimiento a cohories de la poblacion respectiva, a fin de favorecer al

seguimiento individual, 1a gestion del riesgo y la garantia de la prestacion de tas

atenciones.

“Un equipo humang al senvicio de fa salud”
Avenida Calle 26 Mo G9-76 Centro Empresarial Elamanto Torre Tiera Plao 4 PBX. 3238555 Ext 1060
www.ssmidadiuerzasmilitares. mil.oo - dennis rodriguez@sanidadiuerzasmilitares. inil.co



/MDN COGFM-JEMCO-DIGSA-SUBSA-GRUSP-23 2 Pégina 14 de 140

6. Raauzar las adecuaciones metodolégicas y pedagdgicas para el desarrolio de las
sesiones educativas individuales y grupates.

7. Partimpar en los espacios 0 escenarios de coordinacion para la operacién, monitoreo y
evaluacitn de las RIAS (convocadas por las Direcciones territoriales),

8 Ve,lar porque se garantice acceso a las atenciones individuales dispuestas en las RIAS
a 10s usuarios canalizados por las Direcciones territoriales.

1313 ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR

| operacion, monitoredy
iales y demas actores

1. Participar en los espacios o escenarios de coordinaci
evaluacion de las RIAS (convocadas por fas Direccl
del sistema de salud).

2. Conocer la situacion de salud de las personas y fam:
generar las :acclones requeridas para la atencion opoﬁun .

de! medmamantos u ofros disposmvo
contrareferencla de muestras y result

‘ajustes razonables para Ia
entra otrc»s

dlspuestas en las rutas
de género sexual, matt

e los servicios y las modalidades de
nc:ufm integral con cahdad temendo en

) 1o énda para monitoraar y evaluar la atencion mtegra! en
!as RIAS v los resultados esperado5 de la prestacion de ias

, } és conforme a lo establecido en las RIAS,
9. Gestionar g disponibilidad y competencia del talento humane requerido para la
Oparacmn delas RIAS,

1.3.2 INTERVENCIONES PARA LA PROMOCION Y EL MANTENIMIENTO DE L.A :
. SALUD PARA LAS PERSONAS, FAMILIAS Y COMUNIDADES :

La RF‘*MS contempla tres tipos de intervenciones que se diferencian por la poblacmn
ob}ato

“Un equlpo humano al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 Mo §9-76 Ceniro Emprasarial Elemento Torre Tierra Plao 4 PBX. 3238565 Ext 1060
www sanidadfuarzasmilifares.mil.co - dennis.rodriguez@sanidadiuerzasmilitares.mil.co
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1.3.2.1 Intervenciones poblacionales

Comprenden la accion orientada a la poblacion en general en su conjunto para la
modificacién de los contextos, entornos y las condiciones sociales, economicas,
culturales o ambientates a fin de que se conviertan en potenciadores de la salud, el
bienestar y el desarrolic humane.*

E"WMM%&%% v Bstructurates, aecidn intersectrlal, don coenta de a
o) k aceidn sabire determinantes soctates y amblentaes.
< Afectan las condiciones y los estifos de vids de una
sorietad
v Modifican contextas, entornos v condiclones spolalas,
econdmicas, culturales o ambiestales a fin de que se
conviortan en potenctedores de ta satud, e bienestar y
Jo..etdesarrciio hurmans
" Eetdn dirigidas a la poblacidn on conjunto

i
'
1
'

| POBLACIONALES

e —— oo ‘i

‘ Palitizas publicas que
inciden en fos

petencias : 1

ipetencia de las Dirgcciones territoriales de Salud y que su aplicacion se basa en la’
resoliid M5 teniendo en cuenta que las intervenciones colectivas se definen

' eiftérvenciones, procedimientos o actividades para la promocion de

i riesgo dirigidas a grupos poblacionales a lo fargo del curso de la
indamento en la evidencia disponible y en las prioridades de salud.

de cada territori
impactar positivamente determinantes sociales y ambientales de la salud, promover 1a
salyd y a afectar riesgos de la poblacion, de manera complementaria a las
intervenciones poblacionales e individuales. La_planeacion, coniratacion, ejecucion,
supervision v financiacion son responsabilidad de las Direcciones Terriforiales de Salud
de acuerdo con la normatividad vigente. -

4 Resolucion 3280 de 2018 Intervenciones poblacionales.
¥ Lineamiento tecnico y operative ruta integral de atencién para promocién y mantenimiento de ta safud engro
2018,

“Un equipn humane al servicio de |a salud”
Avenida Calle 26 No 68-76 Centre Empresatial Elemerta Tarre Tiera Piso 4 PBX, 3238555 Ext 1060
www.saridagfusrzasmilitares mil co - dennis.radriguer@sanidadfosrzasmilitaresmil.co
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Las iIntervenciones colectivas a implementar en el marco de la RPMS, estaran
cireunscritas exclusivamente a las prioridades territoriales y debersn apuntar al logro de
los resultados en salud definidos y se ejecutaran de manera integrada e integral en los
entornos, para efectos de la poblacién del SSFFMM, el administrador de la prestacién
identificara el Plan Teritorial de Salud (PTS)® acorde al Plan de desarrolio territorial en
cada territorio con el Plan de Intervenciones Colectivas; para coordinar los procesos de
gestion de la salud publica’ dentro de sus acciones intersectoriales®.

Intervenclones, procedimientos o actividades para t& pramocldn de la

salud y 1 gestion del riesgo dirigides 8 grupos poblacionales a fo farge

del cursa/de fa vida.

*  Circunseritas a las prioridades territoriales

*  Dirigidas, en princlpio. a los sujetos de especlal proteccidn
estaldedidos #n la Ley estatutasia {Art, 11}

b Apunftur al lagre de resuitados en salud definidos

*  Ejecutitn integrada = Integral en los entornes

| ik

13‘
i

iplgrmasionsy,
Actividades;
e PPl iedE L,
insumps

fectivas Resolugidn 3280 de 2018
Fuente; MSFS

'y ambiental en los entornos de la vida cotidiana, abordada
SFFMM:se tendrd como base la informacion que se recolecte a
las acciones a desarroliar en este aspecto se definiran a traves

4& la implementacién del MAIS”,

SSFF—“I\jAM en

1.3.2.3 Intervenciones individuales

Se definen como el conjunto de intervenciones en salud dirigidas a las personas en sus
diferentes momentos de curso de vida y a la familia como sujeto de atencion:

1

£ MSPS, :Paae & s eaquidad, herramients que permite desarrollar el plan de satud
T MEPS, Resolucin 3518 de 2015
* Anaxo t§§<:11ico MAIS S5MP
!
“Un equipo humano al servicio de 13 salud
Avenida Calls 26 No 68-76 Cenlro Empresariat Elemento Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060
www sanidadfuerzasmilitares.mil.co - dennis rodeigues@sanidadiuersasmiltaras, mil oo
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Conjunter de Intervenclones g0 satud por momento de curso de vide
Vatoracidn tntegral

« Deteccin Tomprana

v Proteceldn eapeoiliva

= Edaeacido parn 12 sadud, Indbidual, gripaet o Tamiallar

Fartalocur fad capacidades para 2t adade do la salad, rinieatzar el riesgo
de anfurenar o derver oporiunsments: 8 rutas de grupo de riesgo o o los
seruicios o satud

M hrvren Indionsion i Mmmmmnﬁdm% mﬁa" .
GCURSO DE VIDA

Figura M & ldervengiones colgch Golucion 3R e

Fu

Este brocedimien‘m esta dirigid
territorio Nacioral.

Objetivos

Poblacién

Atenciones incitidas 1 3280 de 2018 pag. 105 numeral 1.3

Talento Hum olucian 3280 de 2018 pag. 105 -numeral 1.4

| Ver ja Resolucion 3280 de 2018 pag. 107 - 115 numeral 1.5

&r la Resolucidn 3280 de 2018 pag. 115 numeral 1.8

Tabls N1 imervenclonas individustes Primara Infancia
Fuente: MSPPES - Resolucidn 3280 de 2018

e curso de vida Infancia

‘ Poblacién sujeto
Este procedintiento esta dirigido a la poblacion del momento de curse de vida infancia, en tado af territorio

MNacional,

Objetivos Ver la Resolusion 3280 de 2018 pag. 115 numeral 2.1
Poblacion Ver la Resolucion 3280 de 2018 pag, 118 numerat 2.2
Atenciones Incluidas Var |a Restluclon 3280 de 2018 pag, 1€ numeral 2.3
Talento Humana Ver la Resolucion 3280 de 2018 pag. 116 -numeral 2.4

"Un equipt humano at servicio de 13 sakid”
Avenida Calle 26 Mo 89-78 Centro Empresarial Elemento Torre Tiera Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060
www, sanidadiverzasmilitares.mil.co - dennis.rodriguaz@sanidadfoerzasmifitaras mil o
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'

Descripsion del Procedimiento Ver la Resolucion 3280 de 2078 pég. 116 - 123 numeral 2.5

Instrumentos insumos y dispositivas

Fuente: MSPS - Resolucion 3280 de 2018

i

1.3,2.6:1.3 Momento de curso de vida Adolescencia

Paoblacion sujsto
Este prc&cedlmlemo estd divigido a 1a poblacion del momento de curso:

ida gdolescencia, en todo e
territorio Nacienat, :

Objetivis Ver ia Resnlucic‘m 3280 de 2018 peﬁg 1:.‘1-23,numaral:‘

Poblacion | Ver = Resolucién 3280 de 2048 pag. 1231

Atenciones Incluidas

Talento fHumano Ver 1a Resolucién 328

A continuacidn g
durante el proced;
* Anamnesis

; -
Instruméntos (hsumos'y
dispositivos

Tabla N*3-vtérvenciones individuales Adolascancia
Fuente; MEPS - Resolucion 3280 de 2018

de cursdide vida Juventud

Foblacion sujeto

Este précedlfﬁiéh Bsta dit dcb\'a ta poblacion del momento de curso de vida Juventud, en todo el territoro

Naciona!

Objetivds Ver la Resolucion 3280 de 2018 pag, 132 numeral 4.1
Poblacion Ver ta Resolucién 3280 de 2018 pag. 133 numeral 4.2
At@nctm:‘vas Incluidas Ver ia Resolucién 3280 de 2018 pag. 133 numeral 4.3
TalantngHumanD \{f,_-r la Resolucién 3280 de 2018 pag, 133 numirﬂ!” :1 4

!

“Un equiﬁ}o humano &l servicio de la salud”
Avenita Calla 26 No 69-T6 Centre Empresarial Elernento Torre Tierra Pisa 4 PEX. 3238355 Ext 1060
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A continuasian se enuncian los principales aspectos que se deben regiizar
durante el prosedimisnto:

* Anamnesis .

* Examen fisice ( Valoracion del estado nutricional, seguimiento a los
pardmetros antropométricos y valoracion de riesgo cardiovascular y
Descripeitn del Procadimiento | metabolico, valoracion de fa salud sexusl, valoracion de la sahed visyal,
vatoracion de ia salud auditiva v comunicativa, valoracion de la saiud bueal,
valeration de 1a salud mental, olros aspectos fisicos)

* informacian en salud

* Plan de cuidado

Ver ta Resotucidn 3280 de 2018 pag, 138, numers) 4.5

Ingtrumearntos iNSUmMos ¥
dispogiftvos

Ver la Resolucion 3280 de 2016 pa

Tabla N” 4 Imervenciones mdlw i
Fusrte: MSSS - Besoiucion 338

1.3.2.4.5 Momento de curso de vida Adultez

Poblaclén qujeto

.DbjEtIVDS Var Raﬁotucmn JRE0-de

Pobiagion
Atenciones incluidas
 Talento Humano

praramay ficos y valoracién del fesgo cardiovascular y
etabolich; Valorgeion de la salud sexual, Valoracion de salud visual,
fud auditiva y cormunicativa, Valoracion de la sahud bucal,

Descripcion de

itiiatdo a lo anterior se debe remitir & la Resolucion 3280 de 2018 desde
la pAg. 141 hasta la 147 numeral 5.5,

Ver Resolucion 3280 de 2018 desde la pag, 147 - 148 numeral 5.6

Tabla N* 5 Intervenciones individuales Adultez
Fuetite: MBPS « Rasolcldn 3280 de 2014

1.3.2.4.6 Momento de curso de vida Vejez

o  Poblsciorsyleto e ]
Este procedimiento esta dinigide a todas las personas de GO afos y mas gue habitan en ef teritorio nacional.

Ubjetwos . Ver Rasphicion 3280 de 2018 pag. 148 numeral 6.1
Pobiacldm Ver Rasolucion 3280 de 2018 pag. 148 numeral 6.2
Atencmnes inctuidas Ver Resolucion 3280 de 2018 pag. 148 numeral 8.3

“Un equipe bumano al servicio de 18 salud”
Avenida Calle 26 No 88.76 Centro Emprasarial Elemento Torve Tierra Piso 4 PBX. 3235655 Ex1 1060
wanw.sanidadfuerzasmitaras mil.oo - dannis rodigusz@sanidadfuerzasmilitares.mil. oo
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Talenm Humano

Ver Regolucion 3280 de 2018 pag. 148 - 149 numerzl 6.4

i
i
i

Dﬁ$cri§:mi6n del Procedimiento

A continuacion se enuncian los principales aspectos que se deben realizar
durante el pracedimiento;

* Ahamnesis

" Examen fisico {Valoracién de |a capacidad funcionat, Valoracion gel estada
nutricional seguimiento a los pardmetros antropamétricos y valoracién del
riesge cardiovascular y metabolico, Valoracidn de la salud sexual, Valoracian
de salud visual, Valoracitn de satud auditiva y cornunicativa, Valoracién de
la saiud bucal, Valoracitn de la salud mental, Otros aspectos fisicos

* Informacion en salud
* Plan de cuidado

De acuerdo a lo anterior se debe rer
148 - 157 numeral 6.5

esalucion 3280 de 2018 pég,

lnstrurﬁentus insumas y

é
i

1.3.255.

1.3.2, 5 1 Salud Sexuat

Intervenciones transversales

Tabla N° ¢ lmenrancmnes individual
Fuenie: MSF

dPublao{Gn

Poblacitn sujets

SALUD SEXUAL Y REPRODUGTIVA- JUVENTUD

14-28 Afios

Descripcidén del Procedimiento
1

!

A continuacion se enuncian los principales aspectos que se deben realizar
durante el procedimiento; .
* Anamnesis

*Examen fsico

*Flan de cuidado

Ver Resolucién 3280 de 2018 pag. 134 hasta la 138 numeral 4.5.2, 4.5.4

Instrumentos insumos y
disposifivos

H

Ver Resolucion 3280 de 2018 pag. 140 hasta |a 140 numeral 4.8

ISR S
i
!

i

“Un equiﬂo humano al servicio de 1z salud”
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Peblacion sdjeto

$ALUD SEXUAL ¥ REPRODUCTIVA. ADULTEZ

Descripcion del Procedimiento

A continuacién se gnuncian los principales aspectos que se deben resiizar
durante el procedimisnte:

* Anamnesis

* xamen fisico { Valoracion de ia satud sexual, Otros aspectos fisicos)

* informacian en salud

* Plan de cuidado

Ver Resolucion 3280 de 2018 péy, 140 hasta la 147 numeral 5.51, 5.5.2,
653 564

dispositivos

Instrumantos insumos y

Ver Rasolucin 3280 de 2018 pag. e ‘numeral 5.6

Poblacion sujeto

Descripcian dal Precedimiento

A continuacien 2
durante gl procs:

dispositivas

Instrurnentos insurmos

13252

Salud Btica

rdividuales saiig sexual y reproductiva
Resolucidn 3280 de 2018

SALUD BUCAL

Pobiacion sujeto

ATENCION
EN SALUD
BLCAL

“Todas a8 personas en los diferentes momentos de curso de vida

1 Odontologe general & higienista oral 0 tenico avxiliar en atencién en saiud

buical

Dascripeion del
procadimiento

Anamnesis Respiucion 3280 del 2014 Pagina 188 a 150 Numeral 7.4.1

Examen fisico; Rasoluaion 2280 def 2018 Pagina 159 a 160 Numeral 7.4.2

informacion en salid: Resolucién 3280 del 2018 Pagina 160 Numeral 7.4.3

Plar integral de cuidado primario de la salud; Resalucion 3280 del 2018 Pagina
181 Mumeral ¥.4.4

Instrumentos, insumos v dispositivos Resolucion 3280 del 2018 Pagina 161
Mumersi 7.4.5

“WUn equipo humano al servicio de 1a saiud”
Avenida Calle 26 No 60.76 Canlro Empresarisl Elamento Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238555 Ex! 1060
www senicadfuerzasmiitares.mil.co - dennis rodriguez@sanidadfuerzasmilitares. mil.co
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ATENCIONES ESPECIFICAS PARA LA SALUD BUCAL
Profilaxis ¥
rp?;réc;mén de Resolucion 3280 del 2018 Pagina 161 - 162 Numeral 7.6.1
bacteriang
pioadion 48 | Ressiucion 3280 del 2018 Pagina 162 - 163 Numral 7.6.2
Sellantes Resalugion 3280 del 2018 Pagina 163 « 164 Numeral 7.6.3
Detartraje . .
supragingival Resahucion 3280 del 2018 Pagina 164 - Numeraf 7.5.4
' Tabla N” 8 Intervenclones indlvlduat@s $aiud Buaal
: Fuente: MEPE - Fzmoluclén 28
13253 Programa Ampliado inmunizaciones (PAI)

i

enunma ﬂs nncspales aspectos fue se deben
i .

‘aben tanar an C:uanta las diractrices obligatorias estipuladas an
: 018 ég ‘50 guien a su vez referencia el

: plicativo PAl WEB (Nivel Nacional excepto ESM
vgotd) ~ Aplicatve PAl 2.0 (ESM Bogotd) vy Pletaforma del

Talentﬂ:: Hurpano

SEFFMM de vacunacion (Todos ESM a nivel Nacional).
‘Béghn o dstipulade Manual Téonico Adminlstrativo del PAL Tamo 2
© @ Talento Humano en et PAI

Poblacién Sujeto Infancia

A CONtinUACIon se enuncian 108 principales aspectos que se deben
realizar durante el procedimiento:

Se deben tener en cuenta las directrices obhigatorias estipuladas en
la Resotucldn 3280 de 2018 pag. 53 quien a su vez referencia ei
Manual Técnico Administrativo del PAI Tomo 5 - Capitule 18
Esguemna Vacunacion

Segun o estipulado en el Manual Téenico Administrativo del BAl |
Tomo 2 - Capitule 9 Talento Humano an ef PAL

Pobiacidn Sujem Adolegégncia

realizar durante el procedim:ento

Se deben tener en guenta las direclrices obligatorias estipuladas en
ia Resoluctén 3280 de 2018 pag. 56 quien a su vez referancia el
Manual Técnico Administrativo dal PAI Tomo & - Capitulo 1E:
Esquema Vacunacion

P
I
i
!

i

“Ln squipo humano al servicio de ia salud”
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Talento Humano Sequn lo estipulade en el Manuaf Técnico Administrativo det PAI
Tomo 2 - Capitulo 9 Tatento Humano en &l PA

Poblacian Bujete Juventud

Descripcion del Procedimiento A continuacion se snuncian los principales aspectos cue se deben
reatizar durante e procadimiento:

Se deben lensr en cuanta las directrices obligatorias estipuladas en
la Resolucidn 3280 de 2018 pag. 61 quien a su ver referengia
Manual Técnico Adminisirative dal PAl Tomo 5 - Capitido 16
Esquema Vacdnacion, '

Tatento Humang Segan o estipulada en
Temo 2 - Capitula 9 Tatentc

bonico Administrative del PA

Poblacion Sujeto Adultez
1sespnunclan log & se deben

Descripeion del Procedimiento A confinuacior
realizar durd

Se debe obligaiorias estipuladas
Fasolug . G9-guien a su vez referencia
Manuat del PALTome 5 - Capltulo 16
Esquema’

Talento Humano Segun lo estipula rual Técnico Administrativo del PAI

Descripcién del Procedimiento

“&n cuenta las directtices obligaterias estipuladas
280 de 2018 pdg. 76 guien a su vez referencia
" Hice Adminigtrativo det AL Tomo 5 - Capituln 18
Eanuema Vacunacion

Segun lo sstiputado en el Manual Técnico Administrativo del PA
sTomo 2 - Capitulo 9 Talento Humano ert el PAI

o biologicus, jeringas y cammet para ser administrades los
esquamas de vacunacion PAI en los usuarios, serdn suministrados
por e ente territoral donde estd ubleade cada punto de
VaGUracion.

En guants & lbs demas insumes requetidos para el programa
deberdn ser asumidos por Establecimionto de Sanidad Militar o
MSAN a sU carge para cumplir lo que estd estipulado en el Manual
: Taonico Administrativo FAL
zstrategias de Vacunackn Dentro del subsistema de Salud de ias Fuerzas Miitares se debe
‘ fortalecer el seguimiento a cohortes, los actores principaies son los
{Todos los momentos de curso de BESM donde se debe levar registro nominal de los wsuarios por
vicla) mormentos de curse de vida definidos por censo poblacionai
suministrade por la DIGSA, '

Diche seguimiento se debe enviar a la DISAN respectiva
mensualmente y a su vez la DISAN enviara 'a consclidacion a la
DIGSA para poder apalancar los indicadores estipulados en Ja 3

“Un equipo humene al servicio de fa salud”
Avenida Calle 26 Mo 69-76 Certro Empresarial Elemants Torre Tiema Piso 4 PEX, 3238555 Ext 1060
www saridsdfuerzagmiitares. mit.co - denris radrguez@sanidadiuerzasmiitares. mil.co
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normatividad vigente.

Para el caso en que en e ESM no se cuente con punto de
vacunacién PA| y tenga asignada poblacidon de sste momento de
curso de vida, debe responder por diche seguimiento igual que un
i punto PAL

i

f Ruta integral de Atencidn en Salud Poblacidn Materno Perinatal

Descnpcnfzn del Procedimiento A confinuacién se enuncian los principales aspectos que se deben
regllzar durante gt procedimiento:

Se deben tener en cuenta la:
la Resolucién 3280 de 2014’
g Manual Técnico Administrativ
: Esguema Vacunacién.

Los ohligatorias estipuladas en
05 ulen a su vez referencia

lnstrurhentos insumes y dispositives

¢

Los ESM deberan garantizar oon

“Estrategias de Vacunacion

debe enviar a la DISAN respectiva
| Bl Vez H:) DISAN anwara ! c:onscvhdac:ndn ala

‘en que en el ESM no se cuente con punto de
vacinac HiPAl y tenga asignada poblacion de este momento de
curso de vida, debe responder por dicho seguimiento igual que un
punio PAL

inférvenoiones individuales Programa Ampliado inmunizaciones (P’AI)
uvente: MSPS - Resolucidn 3280 de 2018

1.3.3 ;T.

Dando cumpi bjetivo N° § de |a implementacién de las RIAS. Realizar control y
seguimiento a 148 coberturas alcanzadas en la implementacién de la Ruta de Promocidn y
Mantenimiento dela Salud, la Ruta Materno Perinatal y las demas RIAS implementadas,
fortaleciendo la demanda inducida para ampliar la cobertura de las intervenciones de
valoramén integral, proteccion especifica, deteccién temprana, educacion en salud y
prestamén de servicios ordenadas en las mismas, bajo las techologias, frecuencias y
talento humano requeridos.

i
i
i
|
i

“Un equ;pa humano al servicio de la salud”

Avenida Calle 26 Na 69-76 Centro Empresarial Elementa Torre Tierra Plso 4 PBX. 3238565 Ext 1060
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Y los pardmetros generales de las RISS, definir por dmbito teritorial, tipo de
poblacian, ndmero de familias adscritas al ESM segun la georeferenciacion, el
nimero y la disponibilidad del talento humano,”

Se establece que las DISAN y los ESM, deben contemplar estos criterios y garantizar
el talento humano idéneo para gestionar el cuidado integral de la salud, con calidad,
oportunidad y pertinencia, a través de la humanizacion, procesos de seleccion,
induccién, re induccidn: entre ofras estrategizs que aporten a la continuidad,
motivacién y compromiso para desarrolar las aclividades establecidas.

Segun la Resolucidn 5269 de 2017 tanto la medic
especialidades de puerta de entrada al sistema, de m
opciones vaiidas cuando se disponga del Talento H
actividades o intervenciones descritas en la RPMS.

¢ la pediatria son
‘e constituyen en

' orresponde a una.
dra apoyar el desarrollo de
intervenciones especificas

salud, no corresponde a un perfil de;
parsona de la comunidad que en |
acciones en salud en el territorio.

fa nacion.

En cuante a la diferen;
del auxiliar en salud |

‘gestor comunitario en salud y las
derar que este Oitimo corresponde a un
015 41, "Por medic del cual se expide
ducacion”, especificamente en la parte 6
asarrollo humano, y el anexo del decreto
‘hormas de competencia laboral det auxiliar en
titttada v expide un cerificado de aptitud

de la RPMS, es medir los resultados en salud esperados en las
comunidades vy los resultados en el procese de atencion en
: “DISAN y ESM de acuerdo a sus funciones y competencias, se
define que monitoreo es un proceso continuo de seguimiento de las acciones e
intervenciones de las RIAS mediante la utilizacién de datos recopitados sobre la
ejecucion” de las actividades desarrolladas en estas, este analisis s realiza con el
fin de apoyar la toma de decisiones y las mejoras del proceso de atencion integral en
salud. '

? Anexo Técnico MAIS SSMP
0 Resolucion 3280 de 2018 Capitulo 4 Talents humano para la operacion de ia RPMS.
" Resolucion 3280 de 2018: Gapitulo 6 Monitoreo y evaluacion

"Un aquipo humano ai servicio de la salud”
Averida Calie 26 Mo 89-76 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238550 Ext 10460
Wl sanidadfuarzasmilitares.mil.oo - dennis.rodriguea@sanid adfuerzasmifitarss, rmil.oo
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Para fealizar estos procesos de definen las siguientes herramientas las cuales seran
utilizadas como mecanismos de control, seguimiento y evaluacion,

1.3.5 1 INDJCADDRES RIAS

Los ir;dicadoras que se tendrdn en cuenta para medir los avances obtenidos en la
impiementacién de la RPMS son:

‘generan un cambio real o
entendiéndose como los
el“detecho. a salud v que

. . Resultados en salud: se concibe como aquell
deseado en la salud de las personas, familias y comun
impacios a corto y mediano plazo, resuitado de la garant|
fueron posibilitados a fravés de la atencion integral en salu

. Gaﬁtldn para ia atencmn mtegral

cambms en la capacidad de los agentes;
5US funnion% y competencias. '

como minimo anua!mente
uno de los indicadores,

RESPONSABLE DEL INDICADOR
(ENTIDAL) |
TELNTIOAD o | DISAN-JEFSA | ESM
X X X
i lactancia matema exclusiva® X X A
e 6 a 59 meses X X s
Pravalerifcia de des tida en menoras de 5 afios” X X A
Prevaler{cia de desnutrigidn granica en menores de § sios™ X X X

2 Rasalumén 3280 de 2018: Capituiv 8. 6.1 Indicadores RPMS,
* Ente Territorial; Reafizaran Ja Medicién del Indicador aportando desde su competencia los
raesultadofa obtenidos y a su vez tomando como insumo la informacién suministrada por fa EAPB.

"Lin eqquo hurmano al servicio de la satud”
Avenida Calle 26 No 65-78 Ceniro Emprasarial Elemento Torre Tierra Plso 4 PBX. 3238555 Ext 1060
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REGPONSABLE DEL INDICADGR
NOMBRE DEL INDICADOR (ENTIDAD)
ENTIRAL DISAN - JEFSA | ESM
TERRITORIALY - JEFS
Proporcién e mengres de § afios con peso adecuado para la Lalia. X X X
Proporgién de menores de 5 afios con talla adecuada para o adad " X ¥
(Fuante RIFS)
Proparcidn de personas de 5 afios y mas con IMC adecuado para X
edad*
Proporcitn de casos nuevos de lrastornos de angiedad” A
Proporcion de casos nueyes da frasloimnos depresives* X
Ipeidencia de maningitia tuberaioss
neidenaia de neumaonia Streplococcus phetmoniae (Spny
imeidencia de difteria
Incidencia de losferina
mGidancia de meningitis por Haemophilus influenzee (Hi}
Tasa de Ingidencia de hepatitis B
incigencia de paroliditis
incidencia da rubeola
Incidencia de sarampion - X
Tasa de incidencia de hagatil X
Taga de incidendla de varicala” X
nmengres de § aflos” x X *
X X X
X
programa F.lﬂ'lpllad.
Tasa de mortalidad en fa fez A X X
Tasa de mortalidad infantd % * X
Tasa estimada de monalidad iafantll X A x
Proporcidn de rifos y niftas menores de 8 afios con ambliopla X
Proporcign (e péFscnas famizadas con agudeza visual normal o %
corregida. —_—

U ewibta humano 8 servicio de 1a salud”
Avenida Calle 26 No 59.76 Centro Smpresarial Slemanta Torre Tlarra Piso 4 PEX, 3238555 Ext 1060
www.sanidadfuerzesmilitares.mit.co - dennis rodriguez@aanidadiverzasmiliiares mil.co
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RESPONSABLE DEL INDICAROR
NOMBERE DEL INDICADOR

(ENTIDAD)
TERATORG o | DISAN - JEFSA | ESM

Nimero ide menores de 5 afios atendidos en los servicios de salud con

diagnostica de ofitis media supurativa, %
Proporcion de personas atendidas en los servicies de salud con

diagnésﬁco de carigs dardat. A
Proporein e personas alendidas en los servicios de salud con X

diagnéstlco de gingivitis y enfermedad periodontal.

F‘roporclﬁn de parsonas atendidas en los servicios de salud con mdsce
COop ugug;l al

F‘roporci:ibn de personas mayores de 18 atos, con perdida dental por
anfermedad bucodental prevenible,

Pruporc:ld)n da personas con oonotimientes v préctmas e aua
derechos sexuales y sus derechos reproductivos

Pmpurc;ién ¢e personas que conocen meétodos anticonceptivo:

Tasa de ;fecundidad en mujeres da 10 a 14 afo A
Tasa de ;fecundidad an muyjeres de 15 A
X
X
A
X
X
§ X A

salud mintal y- corwwancla
Cmdadores ‘qu : e lan firécticas de culdado de su salud X X
F’ropormﬂm de persona maymré-; da 12 afins que consumen tabaco A X
Proporcibn de personas cuidadoras gue idemifican signos de zlarma o ¥

complicaciones en el estado de salud de log nifgs y pifas

Proporcic}n de personas Cukladoras que practican pautas de crianza X

promﬂtm‘as del desarrollo saludabie de log nifios y nifias

F’roparcmn de parscnas que conocen sus derachos v las formas de ¥ X
exigirios .
F*orcenta}‘e de nifios y nifias tdetectados v tratados para la enfermedad de , X

chagas. |

"Un Equiﬁo humana al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 No 69-76 Centro Empresarial Elernanto Torre Tigrra Plse 4 FBX. 3238555 Ext 1060
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RESPONSABLE DEL INCICADOR

NOMERE DEL INDICADOR {ENTIDAD)
ENTIDAL DISAN - JEFSA | ES
TERRITORIAL" -IE M
Praporidn da hombres con disgndstico de cancer de prostala segin x X
estadia clinico.
Froporgidn de rujeres con lésiones pracdncerosas del cuslle ulering
{Laston intraepitelial escamosa de alto grado ¢ NG 1, NIG Hi ¢ Carcinoma X
InSitu) y Adenacareinoma endocervisal in situ
Proporeibn de mujeres diagnosticadas con cancer do sama segln X
astadio clinico,
Proporcion e pacientes con disgnostice de cancer de colon y recto X
segin estadio dlinicd,
= N“Nj{) ,
Fuante: M splucion 3260748
1,3.5.2 Indicadores de proceso de la RPM
NOMBRE DEL INDICADOR DISAN - JEFSA | ESM
Proporcion de personas con atencidén int X
definida,
Cobertura de DRrsonas con atentibn:poi X
especialzada de acuerdo Al asqueniad .
Praparcion de nifias y nifios e A
riesgo o sospecha da problemas en eldasairotio cos
Proporcitn de personas. i i ales X X
seqln finaidad p—
Proporcidn de personag uldadoras que‘%ist X A
grupales segin finaldad - ‘
Proporgién de perscnas gue X x
momenm de QUrse: t:ja vlda
X b
X
entrenamlpmu nogmtwo ¥ emocianal: =
Laberlura:‘,d parsonas con atenelon por enfermens, medicing generat 5 X
aspecializadidé delmrdo al SEGUEMR definido .
Proporcion de’ pngsp : ialaracion antropormélica X X
Froporaion de nifos-& 6y 24 meaes de edad con suministfo de %
micronutrientes en povorssa
Proporciin de nifos entrd 30 y 60 meses con suminisiro de vitamina A X
“Broporcion de ninos entre 30 y 60 mesas con suplementacién con X
sulfain ferroso
Caoberiura de desparaaiiacion antheimintica en rifos de 1 2 5 afios X
Coberiura e desparasiié}siﬁn antihelmintica en nifios de 5 & 14 X A
afos.
Proporcion de mujeres de 10 & 17 afios & quisnes so reaiize tarnizaje de X
_hemoglehing y 26 detectd apemia .
Cobertura de vacunacian con BUG ~

"Un equipo humano af senvicio (e ta salud”
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NOMERE DEL INDICADOR

ENTIDAD
TERRITORIAL

DISAN - JEFSA

Cobertura de vacunacion contra neunacoco (dos dosis)

Cobertura de vacunacidn de I3 tercera dosls de pentavalente en nifios y
niffas menores de un afo

Cobertura de vacunacion contra triple viral er nifios v nifias de 1 afio
1

Cebenlura de vacunacion conlra hepatilis A en nifos y nifias de 1 afio

vaérmr’a de vacunacién para varigeda en nifios v nifias de 1 afto

F’raporm@n da nios y NIAES CoN EAqUEME CoMPISto 4 VAGLNALOR

Proporcion de parsonas con tamizaje de agudeza visual

AT A 4 I B 4 B 4 - 4

Proporeign de personas con tamizaje auditive con instruments VALE

Pmpnmlén de nifios con fiesgo ololegico o auditivo identificadn,
se les refliza manejo segln lo establecido en ly RIAS de grup!
pare las enfermedades def oido, slteraciones de ia
comumcacmn

Cabeﬁhr? de personas con valoracion de la salud bugdl'de: acuerd
esquema definido

Cobertura de aplicacidn semestral de fizor (barmiz)

Cobertura da controt de piaca bacteriana,

o oxX| =

Proporciﬁn de personas 2 guienes mrealj; tatartraje Supragngivar ..

HPropnmién da porcomas
suministro de anilcnnceptNus por tipo da mé odo

Proporcign de mujeres g
iamizacién para el cande ‘tusllo wenne . rei

Proporcion de padres vy cuidadores fue cunuue
rifigs y niftas y |as formas de exigiros:

Proporcion | ﬁe mu]eres antre 25?‘ 65 ama hmizadas para cancer de

[ b x| m=Eosaix| o=

£
H
E
1

Pmpnrcré‘ do mujeres de 30 el
ADN: VPH us‘t'va a quienés. & realizo ciblodia de irlage.

mujeres con; técnmas de Inspeceldn visual positiva a

e
Proporcidn de; mujerea mn citalngia anormai o citologla de friage anofnat
a ouienes se realizd s Dlpnscopis ¥ bmpsrd

Praporcibn de mje {
triage anormal ot mspacuén visual positiva rem:ticiaﬁ e
cumplc,n 'a) estandar de 30 'dias para ta torma de colposcoplz yio biopsia

o I P -

C)por1unii:ﬂad en la confirmacién  diagndsiica "de fas lesiones

precancorosas o cancer infiltrante del cuelto Lierino,
i

Froporcian de mujéres enira 30 y 50 afios, positivas a la inspeceisn visual
con Acido acético v lugol que recibieron tratamiento inmediato con métods
ablative & de escigian

“Lin equlpﬂ humano al servicio de |a sajud”
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NOMBRE DEL INDICADOR

ENTIDAD
TERRITORIAL

DISAN - JEFSA

F’roporcidn de citcsic)glafa con muestras ingatisfaciorias o rechazadas

Fraparcion g6 mujeres enire 40 v 89 afos tamizadas con examen olinics
de I mams an ¢ dllimo afic.

Prapomm’;n e fgjeres entre 50 y 65 aflos tamizadas pam vhncer de
_mama con mamografia en los Gltimes dos aftios

“Ereporeltn de muieres con mamografia reportada como Birards 4
o mas gue cumplen oon el estandar de 30 dias para la entrega de
resLltados de biopsia

Mﬁﬁ{mmnwad en la confitmacion disgnostics det cancer de mama

Broporcith de hombres mayores de 50 afos con lamizaje de oportunidad
para cancer de prostds (Antigenos Sanguineos Prostaticos (PSA) v tacle
recial combinado)

Proporion de hombres con pruebas de tamizaje anormal & qulems sa (=
realizd biopsia de prostata :

Oporignidad para la confirmacion disgristica de cancar de.

" Bropotcion de hombres menores de 50 Aites, son fast
fuaron tamizados con tacio rectal y PEA

Froparsion e porsonas entre 3¢y 75 afos
toloh y recto (sangre oculla &n materia 1’
definito an af esquema)

F’rcporcibrs e parsonas mayores d
matetia facal positivos a 103 que se

mfl;‘lwc;;igtr‘?”léri da pers onas entre -;ﬂ
colonpscopis da tarnlz
slley afios

Proporgion de-
metabalico ..

F’ropwml{;

para H&p‘lliﬂﬁ B

Proparcion;de arﬁ-t}naq car exultato reactivo en prueba de tamizacion
s Hepatitis® :

Proporcion de p

ale reactivo en prueha de (BmiEaaian
para VIH i

Proporcion de personag:idenfificadas con sospecha e viokengla flsica,
psicaidgica ¢ saxual

"

wowE X o[ x| K W o=

Tabla N" 11 InGiGadores de procesn

Fuante: M3PS - Resotucion 3280 de 2018

Se tomaran como base lag fichas técnicas de cada jndicador las cuales se gncuentra

nen

el CD adjunto al presente documento como {Fichas de indicadores RPMS), s0lo a6

tendrén_en cuenta las fuentes de informacién definidas en ellas; de igual manera los

indicadores aue No se encuentran citados en 1a prasente Directiva v que se encuentran

contenidos en la Resolucion 3280 de 2018, seran analizados por parte de la DIGSA guién

sonvocara a mesas de trabaio a las DISAN, con el fin de realizar el respectivo analisis y

"n equipo fumate al servicio de (e salug”

Avenida Calle 26 No B9-76 Centro Empresarial Elemente Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238555 £xt 1080
www samidadfuerzasmilitares mil.ct - dennis rodriguez@sanidadierzasmiftares. mil.co



iy, ; i Al
i ?gmcg@gmw & 12 MON- COGFMJEMCO-DIGSA-SUBSA-GRUSP-23.2 Pagina 32 de 140

generar las estratedias para obiener las fuentes de informacién necesarias eastablecer ia
penodimdad de medicidn y dar cumplimiento,

Los mdlcadoras relacionados con eventos de interés en salud publica, la ficha serd ia

misma que se encuentra plasmada en el protocolo del evento de INS v se trabaia desde
SIVIGILA

-

1386 FUENTES DE INFORMACION

Para él desarrolio e implementacién del proceso de m fiito
necesario tener fuenies de informacion definidas para
algunas de estas seran;

eo y evaluacion, se hace
iGn de {a informacion,

' Instrumentos de auditoria o evaluacion
' RIPS
 BDUA
; Resolucion 4505 de 2012
: Resolucioén 2175 de 2015
| Historia Clinica que documanta "
mcllvaduaies de lag RIAS,
« | Contratos de Prestacion

& B B

intervenciones

137 AUDITORIA

tlén y de erhpeﬁo delos actores para la atencion integral en salud. .
pmcem de demanda inducida para fa garantia de las

colactivas y & as intervenciones individuales.
f) i Otros que e‘deﬂnan como prioritarios desde la identificacion realizada en cada

Fuerza

Camo;resuitado de estas auditorias se suscribira el respectivo plan de mejoramiento al
que haya lugar.

i
;
i

!

“in eqmpo humana & serviclp de la salud”
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1.3.8 PLAN DE ANALISIS

Para frealizar el monitoreo se debe utilizar {a Gltima informacion disponible en cada una de
las fuentes de informacion identificadas, se adoptan los siguientes tipos de andlisis:

+ . Seguimiento nominal a cohortes: se realizara a través del seguimiento
fongitudinal de las stenciones en salud gue recibe cada persona durante el curso de vida,
evaluando los cambios en salud y la integralidad de la atencién. Este seguimiento permite -
la generacién de alertas que otiente la accidn oportuna de los agentes del sistema de
salud, en el marco de sus competenciag, '

® - Andlisis de tipo descriptivo: (proporciones, prav
central y de dispersion), para medir la cantidad, disponibilidad. y ca
recurso y talento humano, cantidad de recursos;: bilidad, la .
oportunidad v la experiencia v calidad de i 5 - n l&pérsona. .14 :

1,3.9' EVALUACION

Temendo en cuenta el t;p ' + defitirs la evaltacion ‘de - los
r@sultados en sabud, :

% Ragolucion 3280 de 2018

“ry euipo humano al servielo de la salud”
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RESPONSABLE | INICIC FIN | PERIQDICIDAD ENTREGQEE:EMM_H_‘
DIGSA 2018 | 2018 | Anual
DISAN-ESM | 2019 Anual Informes ~~ de
: soclafizacion
o ; : . ) Censo anual
Entregd de insumos:Censo poblacional, | o 3019 | 2020 | Anual segin facha de
materﬁ%l aducativo, fichas de indicadores. corte establecida,
Seguimiento y maonitares implementacion
1 b Indicadores RIAS, be acuerdo a to|informe, base de
DIGSA 1010 estipulado en la | datos.
2.‘ Adaptacidn de las Intervenciones { DISAN- ESM ficha de téenica | Informes con fas
‘ de laruta def indicador. adaptaciones
! implemearrtadas

Tabla N° 12 Hoja de nia —

1
I
i

“Une eqmpo humano al servicio de la salud”

Fuente: DIGEA

implameniacién de ta RPMS

Avarida:Calle 26 No 88-76 Centre Empresadial Slemento Torre Tigrra Piso 4 PBX, 3238555 Ext 1060
ww.sagndadfuerzasmll:taresmui.c;o dennis rodriguaz@sanidadfuerzasimilitares.mit.so

v
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1.5  ORIENTACIONES OPERATIVAS PARA EL PROCESO DE EDUCACION PARA
LA SALUD

Para el desarrolio de los procesos educativos a nivel individual, grupal, familiar y colectivo
en cada uno de los momentos del curso de vida, se debe tener en cuenta;

151 Objetivo

Desarroliar las capacidades de las personas, familias, comunidades y organizaciones
para comprender las situaciones de salud-enfermedad . viven; construir, apropiar e
implementar los saberes necesarios para aportar al mej Ias condiciones de
calidad de vida y salud (tante individuales como colective xtos especificos)
y contribuir, como agentes soclales de cambio, en la garantia'del dere salud.'

1.5.2 Poblacion sujeto
En el marco de la garantia de derechos, 1as personag; familias y'comunidades podran ser

salud (mdwndual grupai familiar o colectiva candoquehaya 'complementanedad de
: impattoien tcm resl

necesario pmfundmar en |
su salud, © gue por:su cap

de acuerdo a la poblacion sujeto.

‘mismo momento vital y en los que pueden participar

participacion deidos 0 mias de sus integrantes, contando con un aduito preferiblemente.

Esta dirigida nilias que, de acuerdo con los hallazgos, ameritan desarrollar

determinadas capacidades.

3. Grupos de familias que comparten situaciones que ameritan un proceso
educativo,

1 Ministerio de Salud y Protecclon Sociel (2077, Educacidn {y comunicacion} para ia salud en el mareo de la
implernentacion de fas Rutas Integrales de Atencidn en Salud — RIAS: Orlentaciones para Su implementacion an el marso
di fas ulas Integrales e Atencién en Salud.

Lo educacion badividonl y prupel estord 8 caro da fas DISAN, asegurando la cobsrhua pars s poblacidn afilladn. ta educaeidn colective esard
earge de iR Direccion Terletia de Sajud, on el marty del Plan de Satud Pdblies de Intervenciones Cotectivas.

“Uin eguips humare al servicio de f sahu”
Avarida Calle 26 Neo 89-76 Cantro Empresarial Elemento Torre Tierra Pigo 4 PBX. 3238555 Ext 1060
www.sanidadfuerzasmilitares mi.co - dennis.rodriguez@sanidadfuerzasmilitares.mil.ue
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La educacton colectiva esta dirigida a la poblacion de un territorio (por ejemplo: barrio,
vereda, comuna) o entorno (educative, comunitario, laboral con énfasis en 1a infermalidad
y hag.@r) y puede dirigirse a;

v' | Colectivos que comparten una condicién o situacién o pertenencia étnica. Ejemplo:
poblaciones negras, poblacion LGBTI, mujeres victimas de atagues con acido, personas
con di"scapacidad etc.

v Colectivos de personas que viven en un determinado entorno o territorio. Ejemplo;
pobladores de una vereda o conjunto de veredas, conjunto.de familias de un barrio 0 un
micro iarntorlo etc,

v - Colectivos que comparten un momento del curs
entﬂmm ¢ en un ambito urbano, rural o disperso especif‘
culeglo niftas y niftas de jardines infantiles, jdvenes qu
emnémica informal, etc.

ancuentran en un
mplo eatudnant% de un
; actividad

el “proceso de informacion en salud y no
¢ plementarias para

Nota: Iaa campafias masivas hacen part'
conﬁtttuyen Educacién para la Salud. |
afianzar los saberes.

i

1.5.3 | Talento humano para’

Las sesiones educativas
tecndlogos de las cienc
humana& con el.;apoyo

guipe de salud gue cuenten con las
dagbgica y técnicamente el proceso, kn el
yahitivo y emocional para la vejez, debera ser
gia, enfermeria, psicologia, medicina, nutricion -

Temando en clienta las capacidades y contenidos propuestos para estructurar los ciclos
educatwos grupalés y colectivos, el equipo de salud debera contar con los siguientes
c:c)noctmlentus competencuas; y experiencia;

. Capamdades para desarrollar procesos educativos.

» | Habilidades de comunicacion efectiva en actividades individuales, fammaras y
mmumtanas

. | Capacidades de analisis de los determinantes sociales de la salud en los contextos.
especificos de trabajo con las personas, familias y comunidades,

« | Capacidad de empatia, respeto y confidencialidad.

!

“Lin aqulpo humnano at servicio da la satud”
Avenida Calle 76 Mo 69-76 Centro Emprasarial Elemento Torre Tierrs Plse 4 PEX, 3238585 Ext 1060

WA samdadfuerzasmm!arm mil.co - dennis rodriguez@sanidadfuerzasmilitares.mil.co
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@ Manejo para la intervencion de grupos especificos en situacion de vulnerabilidad
(diversidad sexual, discapacidad, indigenas, migrantes, infractores de ley, ete.).

# Conocimiento del SG8SS vy de fa oferta de servicios de salud eb cada uno de log
planes de beneficios.

® Conocimiento de la oferta de servicios sociales y comunitarios.”

Por lo tanto y de conformidad con el abordaje a la poblacion del SSFFMM, dentro de las
capacidades a fomentar en nuestros usuarios se tendrd en cuenta:

154 Duracion e intervalo entre sesiones

Cada sesion educativa individual, asi como la grupal para ung ,‘amma (a1
de 30 minutos v podra tener como maximo dos sesiones,

| duracion

no perder la continuidad :
primeros seis meses, el intérvalo pod

i ‘debe dirigirse v focalizarse en 1a identificacion del
da.al ESM, por lo que los temas pueden variar de acuerdo a
ta manera se concertaran los temas a capacitar y los.

ealizar de manera integral v cada personal del ESM desde su
e apoyar el proceso de educacion, por lo anterior se definen
{ también se pueden basar los contenidos anunciados en la
resolucion 328 2018 por cada curso de vida) tiempos de aplicacion y profesionales
involucrados, & informacion de las capacitaciones sera documentada en herramientas
como matrices dé productividad del ESM y podrd ser compartida con los diferentes
programas que deben hacer reportes de capacitacion, para evitar duplicar acciones con la
misma poblacién o en &l mismo entorno,

7 Anexo téonico de capacidades v contenides de Educacien {y comunicacion) para la salud en el marco dela
impiementacian de las Rutas Integraies de Atencion en Salud ~ RIAS

“Un equipn humano ol servicio de 13 salud”
Averida Catie 26 No 69-78 Centro Empresarial Elementa Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238555 Exl 1060
www.sanidadivarzasmilitares. il oo - dennis rodriguessanidadfuerzasmititares, mil.co
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Es mdy importante considerar la realizacion de las sesiones en jornada extracurricular,
extra laboral o los fines de semana (en la medida de lo posible, concertarlo con Ias
comumdadeea 0 grupos de participantas),

A con'(inuacién se describen |as tematicas a implementar por momento de curso de vida.

i

PRIMERA INFANCIA

afectivos,
eniré
ofros).

: daglticlan

| eéncer del

digestion; l roteger e nifio
© o alergisd vy emero
ciones y del aparato
reapiratono;  favarecer sl
friter relaclonarmiente  con
A% personas; prevenir el
sobrepeso, la  obesidad,
siztemna
hematopoyético, ele.

Menaras
&a 1 12823 3as
: GICLOS EDUGATIVOS 980 | meses, | meses [2893105) Lno
! meses P L '
AT I
RESLLTADOS 141 1.3 13
EJES DE SALUD TEMATICA mos | s | mas | y
. | ESPERADOS 05 { mes mee.
i El pa la factancia
! materna an la consircci
Promocion “Padres det  vinculo  afectiv
de habitos s § Rasolucién de dudas sof
y fulings cuidad msy on fe lactancia (p ef teoni
alimentarlg | Ores & i frecuencia
g c.orscatgztirrgemoen. amamaniar
H acbiudes y !
s(ar:";?:g:fs pravlicas gque le
o d'e‘ permiten Y
eubierns, ﬁ;ﬂé’ggﬁs;gn almg
ne usoide astada Ieclj.
Em: ?;dané nulrcional y
alimentacip | _Prévenit ias
nt del nifio o
mifha A gartic
de losit2
meses Yy el
papel de ia

"Lin e}quipn humana ai gervicic de 1a salud”
Avenida £afle 26 No 69-76 Cenfro Empresarial Elemento Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060

www.sanidadfuerzasmititares.mil.co - dennis rodriguez@sanidadiuerzasmilitares.imil.oo
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PRIMERA INFANCIA

Manores
. g§a1l 12823 3ah
CICLOS EDUCATIVOS n?gsgs meses | meses | S 2O ROS L ang

1 it i it f Il I i ! I

RESULTADOS 1 . T

3 bia{taf 3121313 131 1-3) 0.3
EJES Eg;%é’é\;ggs TEMATICA mes | mes | mas | mes | mes | mes | mas | mes | mes | mes

& imporlancia de

infroducciin  y  evolucion

adecuada de ia

alimertacion

wotnplementana da

aauerdo con la

theponibifidad de alimentos
y costumbres alimentarias,
que proves kg calorias y
mutrienies  necesariod
favorezca 0% pHoLess.
masticacién, deglucic
desarrollo trgtor

promueva & adecu
nergdesarralic,

iciones de higiene an
 atmacenamiantc Y
reparacidn de tos
alimentos.

Bitinas en la atimentacion
y &l inicly da alimentacién
nola det nifia. ¥ %

Orienlacicn  sobre &
closteta.

La alimentacion adecuada
y como  espacio  de| X * X X X X
interaccion con fa farmlia
Resafiecion de duides sobre
Ia alirmentaclan y x
grienlacion pars ia

"Un equipd humano al sarvicio de la saud”
Avenida Calle 26 No 62-76 Centro Empresarial Eiemento Torra Tierra Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1080
www sanidadiuerzasmilitares mif.o - dennis.rodrigwex@sanidadierzasmilifares.mil.oe
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FRIMERA INFAMCIA

Menoras

preparacidn de loncheras
saludables

; Ba 12223 3asd
CICLOYS EDUCATIVOS de g Z2a3afos
wmmpasaa Mese mﬂf?iﬂ afios
} ! ! Il I i | il ! i
. RESULTADOS ‘ ;
EJES 1E SALUD TEMATICA 13| 13 {13 | 13 1 18 | 13 [ 13 | 13 | 13 | 13
_‘!EMS_“F’ERADC')ﬁ MEs | Ies | Mes | mes | Mes | Mes | mas | mes | mes | mes

» Alimentaglon vartads vy
saludable apoyandose en
tag  guias  allmentarias,
cuando aplique (grupos de
alimentoy,  tamafios vy
nimero de  porciones
recomentados
poblacion menor de cingg
afies), con  diferentes
consisienciaz y sabon
de acuerdo a sy eda
disponibilidad de atiment

ailmemanaa

pars  la’

de la regitn v cﬂstumbres :

pracion de  alimenlos
L@ permitan 13 inocuidad
“lps  alimentos y la
conservacidn  de  sus
propledades nutriclonales.
+ Resolver las inguietudes
frame g mitos y creencias
sobre & consumo  da
alimentos vy bebidas.
« Lactura & interpredasion
del rotsiado natricional de
los alimentos envasados
Pafa consumao humano.

"Un equlpa humano al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 No 89-T8 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Piso 4 PRX. 3238555 Ext 1080

WA, samdadfuermqrml:taras nil.ca - dennis.redriguez@sanidadfuerzasmiitares mil oo

v
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CACLOS EDUCATIVOS

PRIMERA INFANCIA

Menoses

de &

meses

Gail
meses

iR add
mases

das

2 a3 afios AFos

i

tt

[

i ! 1 f Il

BJES

RESULTADOS
DE SALUD
ESPERADOS

TEMATICA

1-3
mes

1-3
mes

1.3
Mes

13
mes

13
mes

1.3
mes

1.3
mes

Reconoog
Sl CRETpo Y
comienya a

apropiar
mensjes

el cuidads
del mis

claves para ).

» Padreay
euidadores con
praciices para
el cuidado de iz
salud v erjgnza

Reconasimienio de
cambios esperados en el
desarrnlio del nific o nifa
seqin la edad y desarralla
de autosstima, aulonomia,
crealividad, fulicidad,
solidaridad, salud y
resdiencia.

Importancia  det  vinculo
afectiva v def apego segu
e & culdado y desarrollé
del nifie por parte
amnbos padres

gobra
relacionades ©

Reflexicn
treancias

paicomotor,
nreegulacion,

axploracion independiente,
ificie del establecimients
e Hmites v discipling —
fanajp  de rabietas o

| patatelas-, ensedanzs son

e ejempio, manegjo de
_sonfitctos familiares.

El papel de la leciura en el
desarrolio.

Estrategias parg estinular
at desarrollo integral en e
rango de edad con énfasis
en: desarrolio psicomotor,
comunicacion de guslos e
inlereses, lenguaje,

inferaccidn _socly, mansjo

"Un aguipo humano al servicia de la salud” _ _
Avenida Calle 26 No 6976 Centre Empresarial Elernente Torre Tierra Piso 4 PRX. ?3238555 Ext 1080
wavw. sanidadfuerzasmiliares.mit oo - dennis rodriguez@senidadfuerzasmiltares.mil oo




!

onet 4 8 MDN- COGFM-JEMCO-DIGSA-SUBSA-GRUSP-25.2 Pagina 42 de 140

PRIMERA INFANCIA
; Menores

i Gatl | 12a23 385
CICLOS EDUCATIVOS de 6 messe | meses | AR OINOS| e
meses - R
1 1] | 1] I H I i | i
T RESULTADOS 1
EJE& DE SALUD TEMATICA 33 1313 1-3 0 1-3 0 1.3 13 130 1-3
ESPERADO$ " Mes | mes { mes | mes | mes { mMes | Mes | mas | mes | mes

de @  varacion  def
comporiamianto  medians
establecimisnty de imites
sin  castign -menejo de
rabiatas y pataletas,

Esfrategias para estimiar’
el desarrolio integral «n-el
rango de edad con énf3sis
an dasarolio ;:Imcommor
explaramén [ i

rangﬂ B.‘ﬂdad con énfasm
erdestrazEs . moloras -
ccordlnaclén estabilidad,
B ‘ clariosidad,
imaginackin’y manejo de
aitioras,  reconocimignlo
= gentimientos propios y % X
Cootres,  estimulo vy
aprendizaje de reglas para
la imeracgion social y con
sus  pares  de  forma
aseftiva, propiciar fa toma
de elecciones, lenguaje v
comunicacién, exploracion
sexugl, preparacion para la
{ransicion al golegio.

“Lin eqmpo humana af servicie de la salud”
Avenida Calle 28 No 69-76 Centro Empresarial Elemente Torrg Tierra Plso 4 PBX. 3238555 Exl 1060
W, *‘.anldadfuarzasmliliares mil.oo - dennis rodriguezd@sanidadfuerzasmilitarss, mil.oo



4

S
mﬁadlcadc Nﬂ? @ ﬁ % { MON- COGFM-JEMCO-DIGSA-SUBSA-GRUSGP-23.2

Fagina 42 de 140

CICLOS EQUGATIVOE

PRIMERA INFANGIA

Menores
de 6
meses

Gatt
meses

12823
meses

2 @ 3 anos

: Il

| 1l

EJES DE SALLID

ESPERADOS

RESULTADOS

TEMATIGA

13
nes

1.3
nes

1-3
mes

1-3
mes

1.3
Mes

1-3
mes

1-3
mes

1-3
mes

*Nocesidades basicas e
cuidsdo del bebé,
*Manejo del  flante  que
flensrs  Apego  seguro
*Resoluciin - de  dudas
gobre & establegimianto de
fulinag  de  cuidado vy
Mecesidades  bisicas de
citidado det hibié,
“Mangio  del llanto gu
genare  apegs
YResolusion  de
sobre el establiecimientt
pdinas  de  cuidado
hdabitos  con
suefio segurg,

para  las
as  (suefio, comida),
regiiccion At use  de
riglas con supervisiin,
juago vy actividad  fisica
clhiyando ol aire  libre,
sonarse, enfrenamiento
para control de esfinterss y
uso de e Bachtla.

Resotucion de gudas para
mantenar  as rutinas
trabajadas,

Acompanar el
manienimianta  de  las
rutinas  gque el nifio
comienza a reglizar
independiente {comer,

“Un equipe humane &l servicio de i salud”
Avenida Calle 26 No §9-76 Centro Empresadial Elamento Torre Tierra Plso 4 PBX. 3238555 £x1 1060

www.sanidadfserzasmilitares.mil gt - depnis.rediguer@sanidadiuerzasmilitares, mil.co
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PRIMERA INFANCIA

Menares | ¢ 5 44 12823

Meses

CICLOS EDUCATIVOS de 6 meses | mesas | 283afios) ol

] i | H i i ] i |

RESULTADOS

BJES DE SALUD TEMATICA 30 13 13431818 ) 18 | 13 ¢ 1
; ESPERADOS mes | mes | mes | mes | mes | mas | mes | mes | mey

baftarse, veslirge v cepitar
los dienles, lavado da
manos, fimpieza  genial
con supanvigion) v resolver
gudas para mantener las
demas.

Contenide _ diridja .5 ias
; {lifas Y niftos:
; Reconocimignto del
! cuerpe, e respeta  al
misma ¥y a su privacid
Menaajes ¢laves sobreos
habitos para of cuidatly: da
migma por parte del m
{bafio, lavado de mani
cepifade de dientes, comer.}

; sanamaents),
i + Medidas:

Préc!icé de |
Fadres, madres
Wk

lud y podiohes para el
dnejo adetuade en casa
gripa, diarraa, fiebre v
problemas comunes
{eanstipacion, sarpullido o
otes),

frecuafitﬁs

Rezolucién de dudas
sobre fas medidas claves
para la prevencidn de
enfermedades, sionos de
i alarma para la busqueds
: da atencion en salud vy X ¥ X % "
acclones para el manejo an
casa adecuado en casa de
enfermedades o problemas
CRMLNes.

« Bignos de sospecha de

en los
nihog;

Tahia N° 13 Educecion en salud — Primera Infancia
Fuente; Resolucion 3280 de 20148

“Un equir}a humar al gervigio te 1a satud”
Avenida Calle 26 No 68-76 Cenfro Emnpresarial Elemeanto Torre Tierra Pleoe 4 PEX, 3238585 Ext 1060
www,sanllcfadfuarzasmllitareﬁ,mii,m - tennis.rodriguer@santdadfuerzasmilifares.mil.co
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NEANCIE

'''' N Nifigs(as de6a | Nios(asidesa |
CICLOS ERUCATIVOS % afiog 11 afos
__________ j i i
EJES RESULTADOS DE TEMATICA 1-3 1-3 1-3 1.3

SALUD ESPERADDS mas mes mes | mes

+ Fromocion de hdbios y rulinas
alimentarios  saludables  {horario,
uso de cubiertos, desayuno, el papsl
de la alimemacidn en familia vy
comutidad como una actividad o
eres vinaulos afactivos, entre otrd
« Alimentacion variada v safud
apoyéndose en  las
alimentarias (grupes de alime
tmoafios y nomero de  poreion
recomendatios sefun edad), cof
diferanies consi gy y sabures
de  acusrda e

» Padras y cuidndores
BN Conadimientns,
actiiudes v practinas

qua g parmien
promover e

adacuado estade | er?&?gg
nutricional y prevenir g&
las enfaminedartas establacer”

relacionadas con gl

Abmentaciony

préclicas X X * X
Saludables
2} bebidas
praductos
procasades. 3)
Btarios 1o

el personat
‘galud  {médico-

B almacenamiento v
elaboracién  de-  alimentos  gue
permitan  fa  hocuidad  de  fos
flimentos v la conservacion de gus
tpiedades nutricionates,
Y Ragolver las ingquistudes frenta a
mites y creencias sebre el consumo
de alirmantos y habidas.
+ tecturs e  interpretacion  det
rotutado nutricional de Jos alimentos
gnvasados para consumMo humanao,
« Comprensién de jas gréfioss de
cracimiento vy la Importancia  del
contral de crecimiento v desarrolie,

» El nifte segon la odad y lag
caracterislicas del dasarrolla
« Padres y cuidadores | integral  Nuevas habilidades et

Pautas de arlanza, | con practicas para el | nifio {molrices, adapiativas,

amornos eiidado de ta salud y | comunicativas, psicoldgicas, o),
profeclores y crinsizy promotora de | interacciones  sotiales  del  nifio, X X X X

promooras del I salud y del «  Palrones  de  Gfignga que

desarredlo integral desarrolio de nifias y | promueven y fostslacen of desarcllo

nifios. integral ded nifc,

» Expresion positivs de emationgs y

rnaneo de estrés

“Jn etuipo humano al servicio de 1a salud”
Avenida Calle 26 No 63-78 Ceniro Empresandal Elemento Torre Tiarra Piso 4 PBA, 3238555 Ext 1060
www sanidadfusrzasmifitares.mil. o - dennis.rodriguez@sanidadfuerzasmilitares. mil.co
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%
? iNFANGIA
Nifios{as de6a | Nifios(as)de 93
: CICLOS EDUCATIVOS B anos 11 afios
T | I i 1l
FIES RESULTADOS [E TEMATICA 1-3 13 1-3 1-3
VSAM&D ESPERADOS ‘ mes mes mas ey

+ Estilos do cOmunicacisn al miernor
de la familia, que fomenten la
expresion de ideas, emacionss y
posiuras da forma constructiva.

; * Freparacion sobre el iniclo de.1a--
; pubertad  {inicio de estirén:
gregimients,  menstruacion’
ayaculacien). Que conozcati
esta  situacion  puede
tempranamenta en ta vida v pued
prasentarse al final de la infancia (g
preparative). .

* Acsiones pe

B enlormos
! clores) Prevencion
de accident use de pmiac:tores

rifios, con énfasis
7i la atencion en

*la  adolescentia
dél ciclo de 6 a B afos).
+ Acompafiamiento en proyects de
vida, sexyalidad (Dasarrallo puberal,
manstruacion, ayacutagion,
mdononda en da vivencia de s
| -s@xualidad libre e informada, X X
1 explicacién  sobre  los  cambios
fisiotogices, psicoldgicos v sogiales
del desarrotlo puberal; identidad de
género, postergacion del inicdlo de

refaciones saxuales,
responsabitidades de la maternidad
v palarnicad). ]

Paytas de crianza para acompanar
&l establecimiento © mantenimiento
i do hébitos y practicas saludables;
; Conlrel de asfinteras, alimentacitn
! apropiads v balanceada para el
; crecimiento  y  peso  sziudable, X X
; aclividad  fisica y  deportes

organizades, usc de pantallas y
dispositivas de audio, aprendizaje
de habitos de higiene cerporal v de
higieng aral que realice ef nifio de
forma independiente, falo

“Un equ;pa humano al servicio de fa salud”
Avenida Calle 26 Na 69-76 Centro Empresarial Elementa Tarre Tiena Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060
WA, saQtdadfuerzasmilltares mil.co - dennis. rodriguez@sanidadfiuerzasmilitares rml.co
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INFAMCIA
Nifios(as deBa | Ninos(as)de 9 a
CICLOS EDUCATIVOE B afipg 11 afios
l i [ 1 i
EJES RESULTALDOS DE TEMATICA 1-3 1-3 1-3 143
.f:}_AL%.}D ESRERADDS et mes mes | mas

proteccion, ergonemis postural, usc
periodico de los servicios de sald,
autoconcepte y  autovaloracion
{expresado en aulo cuidade).

Pautas de onanim para manlenar‘.
los fiabilos v praclicss sahudable
la trangicidn a iz adoles
alirnentacion aproplada
balanceada para @l crecimien
peso saludeble, actividad fisics
deportes organizades
[reccUpaciongs i

Ios
‘ son los
CpGome se garantizan
fos derechos de los nifigs 6h lodos
s entornos da vida?, JCusdles son
An. yiineracionas de les derechos
“los nifas?, LCOmMo se exigen?, X X X X
Sutome se restablecen?, (| Quidnes
san los responsables e
garantizartos?

+ Darechos de Ios nifios a la
atensidn an sahud.
« Prevencion y delgocidn temprana
dolgbuso.,

v Comprension  de  los  eventds
vitales y su influencia e la salud
prasente ¥ futira,
PMesarrollo da « Auts parcepcitn del eshiés y
capacidades qua maneja  #sdecusdo de  stuaciones
requleren ks pstrosantes (Mexibilidad psicologica,

+ Mifiag v nifios que
afrontan

nifies para adaptacién & ks cambios, b4 X X x
affontar adfl‘;f:fﬁqmﬁ:g‘g:m aflanzamients  de valores  que
adecuadamente A promueven e . desarrollo,  fe
los sucesos vitales significecion  de  lms  siluaciones,

vapacidad  para  superar Y
ransformar lag exparencias daloras
Y sobrepangrse a ehpg).

“Un equipe humano al servicie de fa salud”
Avenida Calle 26 No 89-78 Centro Ernpresarial Elemento Torre Therra Piso 4 PEX. 3238556 Ext 1060
winw sanldacfuerzasmilitares. mil.co ~ dennis rodriguez@isanidadfuerzasmilitares.mil.co
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INFANCIA
Mitos(as detia | Nifos(as) de 9 a
CiCLOS EDUCATIVOS 8 afios 11 afios .
‘‘‘‘‘‘‘‘ . H i | i
EJL:b RESULTABOS DE TEMATICA i3 1-3 1.3 14"
SALLID ESFERADGS mes mes mes mes

+ Reconocimiente  de  ginlomas
deprosivos vy conducias de riesgo.
+ Fodalecimiente de oz aute
esguemas  posifivos  (autoestima,
autbaoncepto, aumvalmacién
desarrollar capacidad de v :
positivo, aceptar que o c:arnblcﬁ
parte de ia B
« Fortalecimiento de iz comunicxaclé
y los  vincules  familiafe
+ Fortalecimiento de las redes d

amigos, yLl -
preQuuparss: fros, cuidarse
y cuidar cénio ',‘-,ﬁjarsw mmaa-)

aplicamones ]
Hantes e higiene en
odontologica).
s pracicas de higiene
Cinciiye!) baneficios det use de
elementos de higiena bucal v come
shacer buen uso de los mismos.
{Cepillos  uni-dedales,  cremas
dentales con flior, enjuagues X X X X
bucales, ofros  aditamentos  de
higiena, uso limitado de canfidades
de crema, frecuencia y tdcnicas de
cepillado, no comparlir cepiilos).
* Riesgos del consuma de alimentos
no  saludables  (excesos de
A20CANGS, Qragas trans, otros en
alimantos procesadas),
+ Signos y sibtomas que alertan |a
presencia de enfermadadea busales
{tenlales vy de los demas telidos) v
U8 consecuencias: dolar, mzleatar,
abscesns,  inflamaciones,  baja
autoestima, alteraciones de  log
Procesos de alimentacion,
complicagiones de  enfermedades
generales presentes, pérdida dental,
oires,
+ Beneficioes del reconocimiento,
ALt recunneimisnto ¥ auto examen

Congter tog
factores que:
favnremen I

"Un equip:)o humano al servicio de la salud”
Avanida Calla 268 No 83-78 Cenlro Empresarial Elemento Torre Tiera Piso 4 PRX, 3238555 Ext 1060
www.sanidadfuerzasmilitaras.mil oo - dennis.rodriguez@sanidadfuerzasmilitares.mil.co
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INFANCIA
Nifos(az deBa | Ninos(as)de D a
CICLOS EDUCATVOG L Bafios 11 afos
_________ i it i (-
H2IES RESIRTADOS DE TEMATICA 1-3 1-3 1-3 1-3
SALLID ESPERADOS nes mes mes mes

de e fejidos @n boca, para
identificar  enfermedades  bucales,
que gensran  desgo  arte A
presencia de congliciones sistémicas
o en etapas coma |2 gestacion y que
porlevan a complicaciones  (baj
pesc &l nacer, preeclampal
pra trming, anfernng
cardiovascufares,  lesiones
paciente diabgtcoe y gon ER
enire

*  Riesgos
onicofagia,

de

+ Beneficl
de  prot
aracticas”

actividades |

1-3 13 1 1-3 143
mes | mes | mes | mes

romocidn  de  habitos y rutinas
stitarios  saludables (horario, uso
& cubigrtos, desayuno, & papel de la
afmentacion en familia v comunidad
romo ung actividad gue eraa vingulkas
afectivos, antre otrias).
+ Alimentacion veriada y saiudable
apoyandose en las guias alimentarias
(grupos  de  alimentos, lamefios v
nimero de porciones recomendados X X % X
nutricional e | seglin ettad), con difgrentes
acilerdo a su congistencias y sabores, de acuerdo a

edad su edad, la disponibilidad de alimentes
ge ta regién v costumbres alimentarias.
«  BReneficios  de!  conirol  medico
periadico a fin de valorar praclicas de
consumo de alimentos v establecer el
getado nufricional de jas persenas,
entra olros.
- Conocer y controlar los riesgos |

Adecuado
estado
nutricional de
acuerdo & su

edad.

“Un eguipa hmano & servicio de fa salud”
Avanida Calle 26 Mo 69.75 Centro Empreaarial £lemento Torra Tiesra Piso 4 PEX. 3238555 Bt 106D
www.saridadfuerzasmilitares mil.co - dennis redriguezd@aanidadiverzasmilifares, mil.co
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ADDLESCEF{S)!A ~JUVENTUD Y ADULTEZ

CICLOS EDUCATIVOS

; RESULTADOS
EJES | DE  SALUD | TEMATICA 3 113 113 {13
,,,,, EEFERADOS mes mes | mes ) IMes

asociados al consumo de: 1) alimantos
ricos en sal, grasas saturadas, grasas
: trans, y con azucares afiadidos. . 2)
i babldas energlzanies y  productos
procesados vy ulira  processd
suplementos dietaring no for
por el personal competente en
(médmo—nuinmomsta)

L)

mitos y creencia
‘"ahmentos

eleccionas de
saludables
# alimentacion
casa.
@50 saludable vy
aconocimiento  del

» Andligis™ de  las  formas  que
omianmente emplean las personas
Hra. tomar decisiones pars ver sus pro
BUS contea,
; ntlflcamén y clarificacion de iog
pascs para  tomar  decisiones
adecuadamenta, teniendo como base
la propia identidad y proyecto de vida.

ac:ht:_.ptdesl«yﬁ + Reflexidn sobre los conflictos eticos,
comportamierit ascon | raclonales y emocionales que pueden
5 cfie§de§l “précticas para el | involucrarse al tomar una decision. | X X "
Sarnenee 08 cuiado de su | » ldentificacion de las condiciones,
erechos, para sald practicas culturates, presionas de pares
slegir sus o pareja qua pueden limitar el ejercicio
pPropiss de foma de decisionas.
opeionas de »  Entrenamiento  y desarofio  de
wga‘ habilidades para el andlisizs de
5 alternativas,  ventajas, desventajas,
toma de decisionsas.

+ (ambiog paicosociales y flsicos que
{ suceden en cada momento del Gurso
I da vida y las oporunidades parg

“{Jn ﬁqulpo humano ajl servicio de la salud”
Avenlda Calle 26 No 69-76 Centro Empresarial Elemento Torre Tierrs Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060

WAV, sanldadfuer?asmslnams mil.co - dennis.rodriguse@sanidadfuerzasmiliteras.mil.co
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ADOLESCENCIA - JUVENTUD Y ADULTEZ

CICLOS EDUCATIVOS

EJES

RESULTAROS
DE SALUD
ESPERADROS

TEMATICA

1-3
Mes

1-3
mes

1.3
mes

aprovechar ias  polencialidades del
momente  vital,  oonvidiendo  las
dificultades en opcicnes de desarrollo,
« Beneficios de as  prach
bienestar y cuidado de la sail
refacion  con rigsgos para 13
salud  bucal, visuatb vy

grgonomia visual y posturat; higie
suefio; foto protecc !
sugtancias  psicoa
responsabla,
actividad fisl
active, juey
manejn s

: reshzar
pitamiizale definidos po

56 de medidas para
iclan a radiacion solar
& través e medidas fisicas
ombrero  y ropa adecuada). v
ticas (protectores solares, labiales
Corl protector salar)

Mdecuadas
practicas y
conosirmianto
de ivs derechos
para la aencién
en saiud bucal,

scuado
gitado de salud
bucal sin dafio o
pérdida de
dertinién por
grfmmedades
provenibles

w:Procedimientos & intervenciones de
odontologia  para  la detaccidn
temprana, protecnion  especifica v
dermdg, a los que tienen derecho ja
parsona acorde con su afiliscion 2l
sisterna de sajud, edad o necesidades
parficulares y los mecanismos  para
acceder efectivamente 2 los mismos
{ery concordancia con  las  RIAD
consula odontoldgica, valoracion del
riesto ¥ da estructuras
dentomaxiiofaciales, zplicaciones  de
barniz de fidor, sellantes, profilaxis o
higiene  en  consulta  odontolbgica)
v Adecusdas  praclicas de  higiena
bucal, incluye, bensficios del uso de
elemenios de higiene bucal y como
hacer hugn uso de los  mismos.

" equipo humane al servicio de i salud”
Avenida Calle 26 No 69-76 Centro Empresadial Elamento Torre Tietra Piso 4 FBX. 3238555 &xt 1060
www, ganidadiuarzasmilitares.mil.co - dennis. rodriguez@sanidadfuerzesmiteres, mil.co
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CICLOS EDUCATIVOS

RESULTADOS
D SALUD
ESPERADOS

EJES

TEMATICA

1-3
mes

1-3
mas

1-3
meas

EPOC,

“‘?’Cepillos uni-dedales, cremas dentaies

con foor, enjusgues bucales, ofros
aditarmentos de higiene, uso limitade de
cantidades de créma, frecusng
técnicas de cepillado, no
cepillos).
+ Riesgos del consuma de alime
saludables
gQrasas  transg,
procesados)
+ Sighos vy
presencia

ofros... en  alimeite

gxamen de 08
‘para  identificar
fes, que generan
esencia de condiciones
etapas come la

¥ que conllevan a
plicaciones {bajo pesoc al nacer
eclampsia, parte pre  térming,

éfmedades cardiovagculares,
ones en pacignie diabético v con
antre olros).
* Riesgos de habites como onicofagia,
morder objetos, entre olres ¥y  su
relacidn con ja avtoestima v el manejo
adecuado del esirés
+ Benefivios del uso de elementos de
proteccién  bucal, durante practicas
deportivas y otras actividades de riesgo
de trauma en caa y boca
+ Rigsges por inicle y consume de
tabaco y aleahol.
+ Magcomendacionss de cuidados e
higiene de dispositivos en boca, como
piercing, aparatologia de ortodencia o
protesis dentales.

(excesos de azicaies;

"Uin equibu humano al servicio de la salud”

Avenida Calie 26 No 68-78 Centro Empresariat Elamanto Torre Tiera Plao 4 PBX. 5323!3555 Ext 1080
www sanidadfuerzasmititares.mil. o - dannis.rodriguez@aanidadfierzasmilitaras.mi. oo
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ADOLESCENCIA - JUVENTUD Y ADULTEZ

CICLOS EDUCATIVES

RESULTAROS
EJES DE  SALUD | TEMATICA LA B B B
ESPERADOS mes mes | mes mes
« Reconocimiento de los discursos que
hay alrededor de la sexuatidad, los
dereshos sexusles y reproductive:y.det
CUET. “normalidad, ;
orientacidn  sexual,  identid
género” y la posibiidad de re
desda i diver
+ Trascender la imagen come
social  central gue.; irni
desarrcio  da
humanas.
«  ldentifica
sexualidad
Reconocimiento
y cuidade del e la sexuslidad
cusrpo, falns de género
construceidn de desigualdad  de
relaciones ombras, mijeres " % % N
gquiativas y 0, agl como entre

solidarias entre

“gitiidciones come la violencia contra la

‘i tientaciones sexuales.

Maniftestaciones  de estas
nstrucciones  de  género en o
tivo, lo ardtico, las expeciativas que
enegn sobre &l mismofa o en

mier o el embarazo temprano,
promoviendo  idertidades de  génern
més sanas y fexibles que trasciendan
dichas normas sociales.
« Anglisis crltico de jog mensajes hiper-
gsaxpalizados que @ promueven en
mensajes  publicitarios vy contaxios
sociies y que conviertan fa experiencia
sexusl en algo desarticutado de su
bienastar, sus motivaciones, intereses

y pacasidades,
»  Entrenamiento en Iz {oma de
decisionas  alrededor de  asuntos

relativos a fa sexualidad, como tener
relaciones sexuales, escoger las(los)
compafigros sexuales, decidir si se
contrae_matrimenic, se convive con ia

“Un eauipo hurnano at servicio de la salud”

Avenida Caile 26 No 69-76 Cantro Empresarial Elements Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238585 Ext 1050
www.sanidasfuerzasmilitares. mil.co - dennis rodriguer@sanidaduerzasmititares. mit.co
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A{DOLEE_;MCENélA ~JUVENTUD Y ADULTEZ

CICLOS EDUCATIVOS

RESULTADOS :
EJES | DE  SALUD | TEMATICA T B A
ESPERADOS mes mes | mes ines

pareja o sl permanece sola/o, schre e
uso del pressrvativo, enfre  otros.
* Generalidades sobre los derechos
sexuaies y reprogiichive

£OMO Unica via de realizacion pg
re significacién en hompres y mu

gENerss.
* Promocion d
ViM. %
« Parecho #

el VFH.
Enfrefamiento en la toma de
peisiones  alrededor  de  asuntos
lativos & la sexualidad, como tener
aciones sexuales, escoger las(los)
spafioros sexuales, decidir si se
contrae matrimonio, s convive con la
pareja O si permanece sola/o, sobre el
usn del preservativa, entre olros.

"Un equnpo Fuenana al servicio de ta salud”
Avenida Calle 26 No £9-756 Cenlre Empresanial Elemento Torre Tierta Piso 4 PRX, 3238555 Ext 1060

www. sanidadfuerrasmilitares mit.co - dennis rodriguez@@sanidadiversasmilitares.mil.co
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ADCHLESCENCIA - JUVENTUD Y ADUVLTEZ

CICLOS EDUCATIVOS

RESULTADOS i
o . 1-3 1+3 -3 1.3
EJES ggmmgg;éum TEMATICA ioe U mes | mes | mes

« Importancia del mundo emecional
como necesidad humena

(eatablecimientn dg vinculos con ofras
persanas qua son imprescindibl
la supervivencia y para |a estab
amocienal),
+ Sintonizacian con &l mundo in
impiica saber desde su autobiograf]
que le causa mie dolor, cd

Reconocimierdo género en lo

de las proptas « {dentificach

Bmogioneas, Personas con

desarrollo de habilidades

habitidades sociales y

sociates v emocionates X
ermoctanales, para la

adquisicitn de promocion de i

autenomia saled menial

afectiva y

amocional.

mte situaciones qus te producen rabia
iado avitande causarse dafo 2 sl
o, a las demas personasy a su
oo

Errelacién con los Derechos
sexyalesDerachos Reproductivos,

» Reconocimiento del amor y el
enamaramiento como parte de tes
proceses normales de la adolescencia
y forma de expresion de la necesidad

Recononimients

de los derechos | . diuas con

sexuales v de vinculacidn afectiva en el transito

derachos pféeﬁléﬁgzms evolutivo de las figuras de apego. X A X )4
reproductivos, git u\:; ciones de Implica reconccer las propias

dlrededor gela olencia recesidades alectivas y desarroliar las

CONVIvengia. ::;’ el mo.' da habilidades soclales necesarias para

satisfacerias. ‘

» ldentificacion de como i vincuiackon
afactiva previa y las normas sociales de
génerc, en gran medida, determinan
los estilos de relacion de pareja,

SPA L ofras
retacionadas,

“Un equipo huriano at servicie de |2 sald”
Avenida Calle 26 No 8-76 Cemro Empresarial Elemento Torre Tierra Fiso 4 PRX. 3238505 Ext 1060
Wi sanidadfuerzasmilitares.mil.co - denls rodrigusz@sanidadfusrzasmillares mi.eo
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ADOL&“SC?NEIA - JUVENTUD Y ADULTEZ

CICLOS EDUCATIVOS

firme, sin hacerse ni hacer d
« Promover la comunicacion dentro de
la pareja y la familia, y en su entorno
social, fomentando relaciones

“Un equipt humano af servicio de fa sald”

Avenida Calle 26 No 69-78 Centro Empresartal Elemento Torre Tiema Pise 4 PBX, 3238555 £x1 1060
www.sanidadfuerzasmititares. mil.co - dennis rodrigusz@sanidadfuerzasmiitares. mit.co

RESULTADOS
EJES | DE  SALUD | TEMATICA A R I
§ ESPERADOS mes mes | mes mes
+ Desarrollar recursos que permitan
aevitar relaciones hasadas en la
dependencia ~ dominacion, en las que
sea posible satisfacer las necesidade
afectivas y erdticas.
« Formas de ofientacion dal de
atectividad, generar actitudes
ancaminadas hacia ef respeto & |
....... diversidad de opcnones sexuaier-:
Asor d . emociones y s
empatia con as | Personas con | PEESEER,
detnas practicas que .
personds favorecen el
establadiendn ﬁstablmc_mm X X A X
relacionas de relaciones
sanas y. sanasy oo
construgtivas | C2nSTuctivas
G e afrontar barreras
q
procesos de comunicacion sntre las
pérsonas. - . .
: econccimiento de la sexualidad
‘coinp una  forma  de  expresién,
comunicacion y relacion con otros/as.
+ Empatia comc capacidad de
interpretar adecuadaments las
necesidades del otro y como forma de
Recorosimignt fos y prevenir acosos y agresiones en el
de tos derachos Huctivos de aspecto sexual.
saxug&las y faria asertiva v + Reconoeimlento de las relaz_::ones
derachos At o e afectivas basadas en la explotacion, la X X X X
reproductivos, emp e?r?ﬂ?eu manipulacidn [+] la viglencia,
alrededor de Ia esﬁabiec@r astableciando como limite el respeto de
convivencia, mantenartla ta dignidad y fiberlad humanas.
: terminar * Ejercicla de los derechos sexuales y
vinoulos derachos reproductives de una manera
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ADOLESCENCIA - JUVENTUD Y ADULTEZ

CICLOS EDUCATIVOS

RESULTADOS

" ‘ 1-3 1.3 143 1.3
o g%PERAgg;éUD TEMATICA mes | mes | mes | mes
equitativas, independientements  del e
3EX0 ¥ la adad.
+ Relaciones significativas que apoyan

su bienestar

conficto y los elgmentos prese
los conflictos inerpersd
+ Formas inadecuadas de afrontaf

i'fas estrategias y
7 casos de violencis
;viclencia de pargja,

gafie, como mecanismos  gue
& ol cambio y/o fortalecimiento de
gfmas socigles favorecedoras de la
convivencia,

« Resolucion pacifice de conflictos,
establecimiente de acuerdos en &
marco  de la legalidad, confianza
intgrparsonal Y respeto matuo.

sonstruecion d ciones . —_

C\}?lgbililrja%les =i‘dmmit‘:arias con | - Transformacion de prejuicios y

herramient az “Fedpeto a la ﬂstﬁsrat?tlpos negativos hacia bt b4 X X
para la vida diferencia poblaciories aspecificas.

+ {dentificacion, abordaje y apropiacion
de espacios protectores  para 1os
adolescentes, jovenes y  adultos
» Mabilidades para la vida comprende el
trabajo  sobre un cenjunto de 10
habilidades sociales, emocicnales y
cognitivas cada unz de eHas puede
trabajarse en una o mas sesiones de
aprendizaje v cada habilidad puede

dirimiendo los
gortictos que
asto ocasiona
sin gl uso dela
Vit eaeia.

“Uin equipo humang & servicio de fa salud”
Avenida Calle 26 No 88-76 Cenfro Empregarial Elemento Torre Tigrra Piso 4 PBX. 3238558 £xt 10680
wyaw s amidacdfuersasmititares.mil.co - dannis.rodriguez@sanidadfuerzasmilitares, mil.co
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: RESULTADOS
EJES | DE SALUD | TEMATICA 1-3 1-3 113 1-3
ESPERADOS mes | mes | mes | mes

invollicrar une o varios contenidos
tematicos, lo cual dependera de las
necesidadaes de la pebiacion a abordar.

Reconctimientn | Personas
de las: formas | capacidades
de para afronta
afrontamiento y | diferentes
adaptacién  en 08, Vi
el marco del
cursc de vida

] Y

Uadan afectar el
y su influencia en
oy futura v
ntamiento de log

y:pEfcencian del estrés v mansjo
‘adecusdo'de” situaciones estresantes
{flexibilidac psicologica, adaptacion a
- cambios, afianzamiento de valores
‘que promueven el desarrolle,  re
|-elgrificacion de  las  siluaciones,
capacidad para superar y transformar
las experiencias doloras y X % X X
sobreponerse a ellas),
+  Reconocimiento  de  sintormas
depresivos v conductas  de  resgo,
+ Fortalecimiento de los auto esquemas
positives  (autcestima, auwtoconcepte,
autovaloracion, desarrallar  capacidad
de ver lo positive, aceptar que sl
cambio es parte de la vida)
» Fortalecimiento de la comunicacion v
los vinculos familiares,
= Fortalacimiento de las redes de apoyo
social y comunitario (tener amigos,
ayudar a los demas, preocuparse por
los otros, cuidarse y cuidar con los
ofros, fijarse metas).

“Un equif)o humang a! servicio de la sslud”
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CICLOS EDUCATIVOS

. RESULTADOS 15 113 |13 |13
BJES E!S:ppwgggum TEMATICA KO I I

« Preparacion para el afrontamiento
arde  sucesos vitales  normativos
{vinculacion a la educacion superior.y/o

vida produgtiva,
consotidacion de parsja, entreiol
e

» Exnresion positiva de tas emoeciongs:y
manejo de estrés, manejo adecua
dugles afectives.

Tahly N* 14 Educacién en satud.

slescencia, juveniud-y adifie
Fuenle: Resoli

de 2018

RESULTADOS DE SALUD
ESPERADCS

1-3 1-3 1-3 -3
meses | Meses | meses | meses

EJES

= funcionas ajecutivas;
“plasificicibn temporat de la propia condueia,
capacidad 8 secushaiar y crganizar nformacian,
supresion do datos imelevantes, cumprension de
{anguaje abstract y razenamiento sobre ffoimanion
isual.

' Lengue y comunicaian oral: denominacion do
obielns, significado de palshras, sonido y fencloglade | X X X X
palatiras, sinonimia y aivtominia, ueo de verbos y
ordenamientn de patabras, sto.

+ Memoria: recuerdn de informacion verbal, visual,
qehifica, historas, acontecmientos, Bl

» Percepeion: reconocimiento ge caracteristinss
impartantes de loa estimulos visualys como forma,
color, tamadie, tonioing, abicacion, burdes, e,

«| eetonseriura v vissconstruegién: dibuic do objetos
y significatios, efersicios de conten, jatcitios con

pavias de escritury, §
- Personas adulias mayores | » Gamblos esperados en el proceso de envejechiignto
fya conservan 1 (Reiolislcos, psicologicas, coghitives, Sexuales,
Eﬁjﬁ:&g‘;’l L:,e la indepandancla furcional, emocionales ¥ soacialis). ‘
Fantenimianto de s - Cutfura del enveiscimlento aciive y saludabie,
ealud mediante Ja » Pecsonas adultas mayores |+ Renefivies de practicos de puidado de a salud ¥ X X X X
safudaies, Jue 50 paautas para reslizaras de forna segurs e

constucaion colectiva

i 3 ihitid
ge saberas y préclicas desarreilan asecuadamente | independiente, de acuarda oon Ias posibiidades del

desde el punto da vista fisico- | aduln mayer y su entotre: higiena corporal, cuidedo
motnr, soclo-emotiond] v buead incluyendy protests, afimentacion saludable,

“Lr equipo humang ol servicio de 1a salud”
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VEJEE

GICLOS EDUCATIVOS

RESULTADOS DE SALUD 13 43 {13 |13
EJES n :
: ESPERADOS TEMATICA meses | mases | muses | meses

tegnitivo, teniendo en cuanta | folo proteccidn, higiene del suaho, acividad fisks,
su singularidad y diversidad. | doperte, retreacitn y ocin, cuidado de la visisn y I
aldicion; pautas de cuidado ergondmicasen las
rutings personales y laboraiss, :
+ Fontalecimiante de autoestima, dé fa capacidad
trmar decisiones que promuevan si salpd 'y hianﬂslﬂ,

e forma auténoma (respetando los derachtis de los;

va alghar praciicas de consume de allmentos y
establacer ol estado nutricional de tas personas, entre
oiros.

| + Conacer y controlar |os rissgos asociados al

[ “consuma de: 1) alimentos ficos &n sa), grasis X ¥ ¥ X
| saluradas, grasas trans, y con azficaras sfiadidos. 2}
bebidas energizantes y productos procesads y ultra
procesados. 1) suplementos dietarios no formulados
por el personal gompeatents en salsd (médico-
nutricionista).

« Técnices di aimacenamiento y elaboracion de
aimentos que permitan la inoguidad de fos allmentos
y 1 conservacitn de sus propledades nutficionales

» Resolver a5 inguietudes frenle amitos y creenclas
sobre ol constine de aimentos y hebidas,

» {ectura g interpretacion def rolulado nutricional de
jos afimentos envasedes pata ConsUmS humano.

» Opcicnes de efeccionas de praparacicnes y platos
salisdables cuando se consume la alimentaciorn (uara
decaza,

+ Coneepto de peso saludahle v estraleglas para
reconecimianto del nisme.

Eqnas con adectady

"Un euurpo humana al servicio de (& salud”
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GICLOS EDUCATIVOS

RESULTADCS DE SALUD TEMATICA 1.3 1-5 1-3 13

EJES ESPERANGE mases | Meses | mesas | fneses

on la salpd prasente y fuiura v hetramiantas para
afrontamients e (os mismos. S

+ Aelopercapcion def estris y manga ddedta
situacionas astresantes (fexibilidad paicolih
adaptaclon 2 los cambins, afianzanle
que promueven of desarrallo, fe signif
situacionas, capacidad para suparar ¥ tfa{]
gxperiantias doloras y sgbreponerss a ellfs

ek

Raconochmiento de las
formas de
afreniamicnio v
adaptacion en &l matco
dil zursa de vida

+ Persongs adliltas mayores y
s familias can capacidades
para afrontar los diferanies

apeazos vitales, reapto, autovaloracion; desarrall

! caml

parts tln

ticionas propias v de las
la adeptaciin Al progeso do
puso de vide: condiencls y

i vigda.

fialecingentode iz autesting y 2uionomia para
ol Bjgicicit'ds ta sexualidad: Reconotimiento y
véloracian dat propio cuemc y sus cambios y al
mantenimlento de una sexualidad safisfactoria,
Exoresitn de afecto y emociones, Etea det culdardo,
etaciones stuiialivas v respeiiosas con i panga,

6 to de : 4
Retonacirlsnto 0¢ los Tora de decisiones sebie i sexpaikiad y

?;;?ggf agﬁgkaies ! reproductian (slaccién deflos) companeros sexuales, |y ¥ ¥ X
alredesor el sobr of stade civé, anticonoepeitn y proteccion

contra 175, deges de hijos).

» Resolucion de dudes sotite las ITS y

medidas pars su prevencidn,

» Culdado de su imagen sxteror.

« Lso de mitodos de anticonceptivas come forma
gloctiva para evitst gestaclkings no sesesdss y evitar
conlraer o transmitir TS,

convivancia,

"Un equipo humano al servicio de fa satud”
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VEJEZ
CICLOS EDUCATIVOS .
| Il i i
. RESULTADOS DE SALLD 1-3 1.3 1.3 -3
EJES . .
ESPERADDS TEMATIGA MESOS | MBSES | Mesds | Meses

+ Adectadas précticas de higiene bucal, inchuye;

beneficios def uso de alamentos de higiene bucal y
Gomo hagse buen uso de los mismos. {Cepilios unl-
dudales, ciemas denlales ton lor, enjd
bucsles, otros aditamentos de hlglg
camlicdades de crema, frecuencla v t
cepilladn, no compartir cepiftos).
* Rlesgos del consumo de alimentos nc: 8
(extesos de azdcares, grasas trans, otrc!
alimentos prunaﬁadcﬁ

Admcuadas pricticasy |+ Petsonas con adecuadg::
conocimiénto delos | estado de satud bucal
darechos para la dafiy o pérdida da dentic
atencion sn sslud par enfermedadas -
bugal, prévenibies.

eum:sﬂﬂammes i
. Elen‘aﬁclp‘ ; e]

i i:ﬂmo prétesm dentales.

Tabla N* 15 Eeucacion en salud ~Vejez,
Fuenta: Resolucion 3280 de 2018

“n equ:po humane af servicio de la salud”
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CAPITULO il DIRECTRICES DE OPERACION RUTA INTEGRAL DE ATENCION
MATERNO PERINATAL DEL SSFFMM (RIA MPN - SSFFMM)

1, INTRODUCCION

La maternidad como experiencia vital de la madre, ha determinado ¢ concepto de estado
de salud actual, dando sentido al termino salud en su mas amplic sentido, como un
estado de bienestar general (OMS, 1964), La mejora de la salud materna fue uno de los
ocho objetivos de desarroflo del milenio (ODM) adoptados unidad internacional
en el afio 2000 desde el cual l0s palses se comprom
materna en un 75% entre 1990 y 2015. Para el 2030 de;
Objetive de Desarrollo Sostenible 3 ODS 3: Saiud y B
frazadora la mortalidad materna, que es un indi
100.000 nacidos vivos. Bn esta materia by
como "Practicas clave que salvan vida" y
Sistema de Vigitancia de ls Mortalidad M:
100.000 nacidos vivos y este afio se esp
3z

De acuerdo con lo anterior;:
sajud poblica que se defin
y promover {a salud, preve
de cuidado y rehabilitacion
actividades de poblagion dias

Atencién Materno Perinatal del SSFFMM
anteslina atencidn integral de calidad, el cual a
as directrices para la atencién desde la elapa
ceso gestacional hasta la atencion integral del parto y
s de vida), donde al finalizar [a etapa gestacional la

.seglin U momenio de curso de vida las atenciones
ntegral de Atencion en Salud Promocion y Mantenimiento de la

2 NG RANSITORIEDAD

Las directrices de operacion de la RIA MPN-SSFFMM tendrén vigencia a partir del 02 de
fabrero de 2019 para todo el SSFFMM del territorio nacional.

La adaptacién de los servicios de salud contenidos en los presentes lineamientos, no
podrén constituir barrera  para el acceso efectivo de tales servicios a la poblacion
gestante del SSFFMM, asi mismo las intervenciones y acciones definidas en el presente
lineamiento, deberan ser garantizadas a la tfotalidad de la poblacién gestante del
SSFFMM una vez entre este en vigencia.

“in equipo humana al servicio de fa salud”
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wF”aragrafo Durante la implementacion y sjecucién de la “Ruta Integral de Atencién
Materno Perinatal’, ningun ESM en el ferritorio Nacional del SSFFMM podra omitir,
modificar o realizar acciones ylo intervenciones no contempladas en los presente
nneamlento

:

3. (OBJETIVOS

Establacer las disposiciones técnicas y operativas de obllg" orio cumplimiento para la
prestamén de la atencién en salud a todos los recién nacides tjeres durante iz etapa
precancepcional, la gestacién, el periodo perinatal y el posparto otos los niveles del
SSFFMM

v
¢
i

3.1. | Objetivos Especificos,

Atenclon para ‘el cuidedo preconcepcionsl
Atencion para el Cuidado Frenatal
Ajencion an Salud Bucal

Alancion Para ba Promoeion De La Alimantacian Y Mufricién
Interrupaion Voluntatia del Embarazo

Curso de Preparacien de la Maternidad v Paternidad
Alencion del Farta

Adencion del Puerperio

Atencion para el Cuidado del Recién Nacido

cigh para el Seguimianto del Recién Nacido

de Atencidn “Huta Integral de Atencidn Materno Ferinatal” "

“Cusdro N1 Progedimier

5. |ACTIVACION DE LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION MATERNO  PERINATAL
SSEEMM,

La Riﬁé MPN del SSFFMM tiene tres mecanismos de activacion (Ver Algoritmo 1):

H

¢

" Resolicion 3280 do 2018, Numeral 4, pag. 45.

i
!
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51. Servicio de Priotitaria/ Urgencias: Toda mujer afliiada al SSFFMM en edad fertil
gue al acudir a los servicios de prioritaria/Urgencias de cualguier ESM, que en la
valoracion médica se confirme a través de laboratorio clinico el estado de gestacion, se
procederd a la activacion de la RIA MPN-SSFFMM. £n el caso que al realizar la
valoracién médica laboratorio ¢linico reporte prueba negativa de embarazo, ta mujer en
edad fértit debe ser enviada a la ruta de promogién y mantenimiento de la salud segin el
momento de curso de vida al que corresponda,

52, Prueba de Embarazo Positiva: Toda mujer afiliada. | SSEEMM en edad férti que al
acudir a los servicios de salud del £8M con prueba’ barazo positiva, debe ser

ingresada a la RIA MPN-SSFFMM.

tencion-Para el Guidado Preconcepcional
:,_éi'solucién 3280 de 2018 pag. 245 numerad

Adaptacion SSEFMM:

Congulta Inicial: debe ser realizada por Profesional de
Enfermearia.

Consuita de Control debe ser realizada por Profesional
en Medicina General.

En TORO CASO donde alguns de los profesionales
detecte algln riesgo preconcepcional deberd realizar
remision a Ginecoobstetricia,

Afencion Para el Guidadao Preconcepcional

Ver |a Resolucion 3280 de 2018 pag. 246- 252 numeral
4 1.6

Atencion Para el Cuidado Preconcepclonal
instrumentos insumes y dispositivos | Ver [a Resolucion 3280 de 2018 pag. 252 numeral
417

Cuadro N°, 2 Atencidn para &l suidada preconsepeional

“LIn equipo humany al servicio de la saluc”
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7. ATENCION PARA EL CUIDADO PRENATAL

7.1 Generalidades (Ver Algoritmo 4)

Adaptacion SSFEMM:
El personal de enfermerfa realizard ef primer control prenatal, donde se debe realizar la’

inscripeion de la gestante ala RiA MPN - SGFFMM e identificara el riesgo obstétrico en al
mgreso

7.1.1. ;Talento Humano

partir del 2 de febrers de 2019 los cursos:

i Atancu‘.\n Integral en Salud a las Vi
Ik

y Toma de Citolog(a del Cuello Uterino,
i, i
e Vlk? {APY).

712 1dent|f|c:az:|6n del Rai
L

ramitlré\ a consdil
dias o:mensual.

vez identificado ARQ.

oo Ba}o Rieggo Obstétrico: se alternara atencion entre enfermeria y medicina general
hasta ila semana“32 siempre y cuando se mantenga el bajo riesgo obstétrico en la
cmnoiogia materna, para ser posteriormente en esta semana gestacional enviada a
valc::rat;ién por especialista en ginecologia y obstetricia.

En er cam que el ESM cuente con especialista en gmecologla y obstetricia, la gestante
gue dirante su cronologia materna se mantenga en bajo riesgo obstétrico se realizara
manejo por esta especialidad desde ia semana 32 hasta semana 36 de gestacion, con fa
finalidad de remitir a red externa para la programacion y atencion integral del parto y

!

“Un equlpo tumane al servicio de la salud”
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atencién del recién nacido; esto no excluye & criterio profesional en caso de requerir
remision antes de dicha edad gestacional. ‘

En ef caso que el ESM no cuente con especialista en ginecologia y obstetricia se debera
remitir a red externa para la programacion y atencion integral del parto y atencion del
recién nacido.

En TODO CASO (Bajo Riesgo v alto Riesgo Obstétrico) el ESM debe garantizar el
seguimiento (registro en historia clinica electronica o manual y matriz de Excel de reporte
mensual) paralelamente a las atenciones realizadas en red exter

7.1.3. Frecuencias y Tiempos de Consuita,

Gestante Mulipara

10 Controles Prenatale
Cuadro N3, i

Fédtante Mulfipar
antroles Prenatales

bt

TIPO DE TIEMPO DE
 GONSULTA CONSULTA

Prirsera Ver 40 Minutos

Glinegalogla v Obsiétricia{Embaraze) - SEFFMM
Algrivin For Erifermerts Gofitrol RIAS - BSFFMM
Awencien' Par. Medioing General Primera Control RiAS -
1igsrrE 3

¥ QDbstetricia (Emberazo) - SEEFMM
Adaptacion S5FFMM)

Control

argo det profesional de enfermeria quien sera el
aterno Perinatal en el ESM.

5 define como inasistericia, clardo la gestante no asiste o cancela y no reprograma una
- &l ssque
o identificado),:por el cual se debe realizar seguimiento a la gestante en el ESM.

Notificacion porInasistencia de Ia Gestante ante SIVIGHA (Evento 875).

Es objeto de re fte el SIVIGILA como evento 875 aplicando a la definicion de caso
por: “Todos los ‘casos de negligencia y abandono contra nifios, nifiag, adolescentes,
adultos y personas con discapacidad”. La notificacion del evento se debe reatizar cuando
la gestante no asiste o cancela y no reprograma tres consultas programadas del esquems
de frecuencias de atencidén de la RIA MPN-SSFFMM (segin riesgo obstélrico
identificado), con previo seguimiento de la gestante en el ESM.

9 Besalucien 3280 de 2018, Pég. 266 Numeral 4,3.5 Parrafo 1.

“Un ggulipo humano al servicio de la satud” ‘
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7.1 51 Tipos de Seguimiento a la Gestante Inasistente.

l. : Telefénico.

i : Visita Domiciliaria: La visita domiciliaria debe realizarse de manera inicial con
acerﬂarnlenm por trabajo social, en los casos que dicha visita no se identifique adherencia
al esquema de consultas de Ja RIA MPN-SSEFMM dos vez reprogramada consulta via
telefonica, se debe realizar una segunda visita por parte del profesional de enfermeria con
el fin de desarrolfar una consulta domiciliaria para la verificacion del estado materno.

A C‘.rltenoa de priorizacion para la realizacion de ia vi
Adolescent% menores de 15 afios. :
Adolescentes entre 15y 17 afios con dos o més gesta
Mujeres mayores de 35 afios.
Mujeres con antecedentes de morbilidad materna extrema:

> & # B

o

territorial para apoyo de visita)
Condiciones de seguridad del

Se cc:ozmprende /
contribuyen:

valoraclén"d mera vez (Ver Algoritmo 6), los formatoes de mscrlpclt’m SO0

b. Formato Compromiso e itngreso RIA Materno Perinatal (Cédigo: MDN-COGFM-
PROSAPU-DGSM-FU.95.1-24)

t. Formato: Escala Rlesgo Biopsicosocial Prenatal (Codigo: MDN-COGFM-PROSAPU-
DGSM-FU.85.1-25). Este formato debe ser diligenciado obligatoriamente en Fisico en
cada consulta prenatal, independientemente que lo atienda Enfermeria o Medicina, es
rasponsablhdad del ejercicio profesional de quien atiende.

d. Formato: Inscripcion y Seguimiento al Curso Preparacidn de la Maternidad vy

Paternidad. (Codigo: MDN-COGFM-PROSAPU-DGSM-FU.95.1-26)

“Lin equlm humano al servicio de la salud”
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e. Formato asesoria interrupcidn voluntaria del embarazo IVE -DIGSA (Cédigo: MDN-
COGFM-PROSAPU-DGSM-FU.95.1-27)
f Camné Materno Perinatal SSFFMM  (Codigo:MDN-COGFM-PROSAPU-DGSM-

FU.95.1-28)
7.1.8.2. Atencionas Incluidas.
7.1.6.2.1. Valorar el estado de salud de la gestante.

7.1.6.2. 11, Anamnesis
a. Antecedentes Personales: palologicos, quirurgicos,
atérgicos, (medicamentos recibidos, tabaguismo, alcoht ' as psicoactivas,

vaginales, infecciones de
os de inferlilidad, Indagar

ervalos intergenésicos, abortos,
ruptura prematura de membranas,
s gracimiento intrauterino, nimero de partos,
650 miltiples, prematuro a términe o prolongado, por
entaria, infacciones en el post paro,

iares: Hipertension arterial cronica, preeclampsia, eclampsia,
etabdlicas, autoinmunes, infecciosas, congenitas, epilepsia,

e, Gestacion edad gestacional probable (fecha de fa ultima menstruacion, altura
uterina o ‘@cbgrafia obstétrica), presencin o ausencia de movimiento fetaies,
sintomatologia’infecciosa urinaria o cérvico vaginal, cefaleas persistentes, edemas
progresivos en cara o miembros superiores e inferfores, epigastralgia y otros. Ademas,
indagar signos y sintomas gastrointestinales asociados a la gestacion: nauseas,
vémito, epigastralgias y hemorroides.

f  Valoracion Psicosocial: debe incluir la estructura y dindmica familiar, las redes de
apoyo familiar, social y comunitario, gestacion deseada, gestacion programada,
indagar o identificar situaciones de vulnerabilidad: estresores, exclusion social,

"Lin equipo humane al serviclo de la salud”
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pobreza marginalidad, e indagar sobreé su manejo. Se recomienda para el analisis de
estas variables utilizar la escala de riesgo bioldgico v psicosocial de Herrera y Murtado
(Formato: Escala Riesgo Biopsicosocial Prenatal (Codigo: MDN-COGFM-PROSAPU-
DGSM FL.95.1-25).

a. Otras condiciones o sltuaciones de riesgo psicosocial gue se deben valorar de manera
integral son: falta apoyo familiar o social, falta de apoyo del compafiero o la
companera, familia reconstruida, diferencia amplia de edad (diez o més afios) entre
ambaos, relaciones conflictivas con las personas con quienes convive, madre cabeza
de: famitia, la gestante tiene a cargo a nifios menorg: aflos 0 & personas con
discapacldad bajo mvei educatlvo de la parEJa gast rie wall bajﬂ de ingresos

far, buao sexual,
a‘la pareja,

explotacxén sexual, cansumo de sustancias psmoactlvas
dificii acceso geografico (dasplazamlento aomphcado pa

pnvada de Ia libertad o en detenciérid
diffcll, condicion étnica (indigenas,
creencias religiosas y cullurales, gestante
experiencias negativas y trauméit : je

. ‘talla, altura utering y valorar estado nutricional,
: e,masa corporal (IMG) y con base en este astablecer las

d. Vatarac:én, ginecoldgica: realizar examen genital que incluye valoracion del cuelio,
icton; erina 'Y anexos, comprobar {a emstenma de la gestacion, descartar

e, Valoramén Obstétrica: numero de fetos, situacion y presentacion fetal, fetocardia y
mw:rnlentos fetales.

?.1.5.é.1,3, Solicitud Examenes de Laboratorio

La solicitud de examenes de laboratorio por parte del profesional de enfermeria no
requerira aval médico.

“Ln eqmpo hurnano at servicio de 18 saiud”
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Urocultive y antibiograma.

Hemograma y hemoclasificacion

Glicemia.

Prueha répida para VIH (ViH 1-VIH 2). Se ofrece asesorla para la prueba voluntaria de

ViH,

Prueba treponémica rapida para sifilis,

Antigeno de superficie para Hepatitis B — HbsAg,

Prugbas de 1gG, para Rubeola en mujeres no vacunadas previamente, antes de la

semana 16 si no ha sido realizada en la etapa preconcepcional.

Pruebas de IgG e [gM, en l0s ¢a8508 en que No s ¢on | status de infeccion por

toxoplasma. ‘

Si las pruebas de igG e IgM para toxoplasma son p

lgG, si la gestacion es menor a 18 semanas. 31 es mayt

haré con lgA. » ‘

i SilalgG e lgh toxoplasma a5 negati
para identificar seroconversion,

k. Tamizaje de cancer de cuello uteri

preconcepcional de acuerdo a la técn

de Atencién para ia Promocion y Manta

oooo

> @™o

ivo y el lgM positivo en la
serogonversion aguda o

presencia de IQM natur
m. Ecografia entre tas 10 semanast 6 dias, la cual se realiza para
ue sea tomado por profesional en

irequerido y que se reporia la razon de

ndémical para gnfermedad de Chag% Se realizarg pruaba
crudos) en suero con sensibilidad racomendada >= 98%
ie hayan sido residentes (nacidas o procedentes) en
fda considerar la presencia de factores de riesgo en
la vida de la embarazada coma: conocimiento del vector «pitos,
rra, techo de palma o pared de bahareque ubicada a menos de
vel del mar, tener familiares con diagnostico de enfermedad de
ibido transfusiones sanguineas principalmente antes del afio 1996.
; 0" positivo 0 indeterminado de la prueba de tamizaje, se debera
realizar como™ prueba complementaria, ELISA antigenos recombinantes con
especificidad recomendada >=98%.
p. lLa deteccidn de infeccion por T. cruzi (enfermedad de Chagas) en la gestants
conllevara al analisis posterior en el producto para identificar transmisién
transplacentaria.

*Lin souipn humano at servicio de la salug”
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7.1 .6.2.1.4. Brindar Informacién Sobre C-355 de 2008 (Ver Algoritmo 5).

En el ESM se realizara Ia asesorla IVE en ia consulta de inscripcién, diligenciando el
formato: Asesoria Interrupcion Voluntaria del Embarazo IVE (Cédigo: MDN-COGFM-
PROSAPU DGSM-FUL86.1-27), la asesoria tiene el caracter obligatorio de realizacion a
todas las gestantes que ingresan a la Ruta MPN-SSFFMM, sin excepcion alguna. Asi
mismo la asesoria y diligenciamiento del formato correspondiente se deberd realizar en el
primer control realizado a la gestante (Ingreso a RIA MPN SSFF MM) Lo anterior con al fin
de dar cumplln‘uentﬂ a lo establecido en la sentencia C-35

del SSFFMM que esté vigente o la norma que la modifi
los ESM estaran habilitados para realizar cualquier tipo de'
no farmacoldgico correspondiente a fa IVE.

?‘1.6.2.1.5, Brindar informacion en Sali
Dlragtda a la gestante y su acompafiante
que tiena derecho y sus mecanismos de exigi

marcada o ausencia de movimientos
iniorrea o leucorrea, o sintomatologia

; tica 0 de acceso que impida a la gestanie
; atalas en caso tal, se debera indicar la necesidad de

Maternidad y la Paternidad,

Enel ESM s ‘a‘la inscripeidn, educacion y programacion, diligenciando el formato:
Formato: inscripcior 'y Seguimiento al Curso Preparacion de la Maternidad y Paternidad
(MDN-COGFM- PROSAPU-DIGSA-FU.95 1-26), de manera obligatoria, con &l fin de dar
cumplimiento at ciclo establecido en el formato.

Si la edad gestacional es mayor o igual a 28 semanas de gestacién se aplicara la sesion
CPM-PEX, sin embargo si e ingreso es tardio (>10 Semanas) hasta las semana 27 de
gestacion se debe ingresar al curso tradicional en el momento del cicle que esté ofertando
el ESM vy si no ha alcanzado a compietar el ciclo antes de la semana 32 se le debe ofrecer
la sesion CPM-PEX,

“Lin equmﬂ humano af servicio de |3 saiud”
Avenida Calle 26 No 69-76 Centro Empresarial Elemento Toree Tierra Piso 4 PBX. 32385863 Ext 1060
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7.1.6.2.1.7. Establecer el Plan Integral de Cuidado,

La atencion materno perinatal contempla el establecer un plan de cuidados para el hogar,
que serd elaborado por el profesional involucrado en la RiA MPN de acuerdo a las
particularidades de cada mujer gestante,

a.  Formulacion de Micronutrientes
En todo caso el profesional de enfermeria estara facultado para formular los
micronutrientes (Con firma vy selio del profesional de enfermeria) segun lo especificado a
continuacion:

» Acido folico; hasta la semana 12 de gestacion pa¥
tubo netral (anencefalia o espina bifida), 0.4 mg dia
tubo neural, 1a dosis es de 4 mg.

s Calcio: suplencia con calcie 1,200 mgfdi
riesgo de presclampsia.

» Hierro: suplemento de hierro de forma

gos de defectos del
sjo-de defectos del

sminur &l

trimestre de embarazo que
(no acueducto, no alcanta
indices de Necesidades B
via oral, por una vez en ¢
para formular el anti

min upos étnicos y areas con altos
on Albéndazol en dosis Gnica de 400 mg
srofesional de medicina estara facultado |

C.
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y dinamic ri establecer redes de apoyo (familiar social y comunitario), indagar
gestacion deseada o programada, situaciones de vulnerabilidad (estresores, exclusion
social, pobreza, marginalidad) y la forma de afrontarlos.

s Odontologla: dos vatoraciones (- trimestre)
Nufricion,

"Un eguipo humano al serviclo de fa salud”
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71 ?‘ Atencion para el Cuidado Prenatal Consulta Control (Ver Algoritmo 7).

Se aphcara el esquema de atenciones con la identificacian del riesge obstétrico contenido
en el rlumerai 7.1.2 "ldentificacion del Riesgo Obstétrico” del presente documento.

7.1 71 Valorar el Estado de Salud de la Gestante.

71741 Anamnesis
Se deben actualizar los antecedentes. De acuerdo

, pecificado en el numeral
7.1.6.2.1.1.

7‘1.?.{2. Examen Fisico
Real[zar examen fisico completo por sistemas: ;::debe hacer
ca\ndad bucal, tomar signos vitales: puiso, £ ‘

i Tenﬁlén arterial: (Si hubiese ctiter
menos en 2 ocasiones separadas por a
ges;taclén o 2180/110mm/Hg _en una

I |
nutricional.

2016 o 1a norma’t
a)
La gesta
control

Altura Uterina: En todo caso
& altura uterina a partir de la semana 13 de gestacidn,

Valoracion ginecologica
ue incluye valoracion del cuello, tamafo, posicidn uferina y
Xistencia de la gestacidn, descartar gestacién extrauterina e

' Valoracién Obstétrica: namero
de fetcas $1tuacién y presentacion fetal (Obligatorio a partir de la semana 38), fetocardia y
movimientos fetales.

V.

?.1.7.12.3. Solicitud Examenes de Laboratorio en Consulta de Control

La solicitud de examenes de laboratorio por parte del profesional de enfermeria no
reguarira aval médico,

"Un equirf:c: hurmano al servigio de ta salisl®
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Urocultivo (CMY) Trimesiral,

Hemograma (Una vez entre la semana 24 a la 28)

¢. Prueba rapida para VIH (VIH 1-ViH 2). Se ofrece asesoria para la prueba voluntaria de

ViH (Trimestral).

Prueba treponémica rapida para sifilis (Trimestral).

e, Pruebas de l9G, para Rubsola en mujeres no vacunadas previamente, anies de ia
semana 16 si no ha sido realizada en la etapa preconcepcional.

f. SilalgC e igM toxoplasma es negativa se debe hacer tamizacién mensual con g
para identificar seroconversion,

g. Silas pruebas de IgG e IgM para toxoplasma son po vas. tomar prueba de avidez
ig@, si la gestacion es menor a 16 semanas. St es n : nas el estudio se
hara con IgA.

h. Repeticion de lgG en dos semanas cuando el 1gG es nt
ptimera evaluacién para toxoplasmosis,
presencia de igM natural.

. Tamizaje de cancer de cuello uief]
preconcepcional de acuerdo a la tecr
de Atencion para la Promocion y Mante

i. Ecografia obstétrica cuando |
parcentil 90.

k. Ecografia obstetrica para
sermana 18 y semana

Prueba de tolerancia

oW

=

“positivo en la
aguda o

este en Ja consulta
a.en la Ruta Integral

totectares para la salud de la gestante, tales como medidas
tarios, actividad fisica recomendada, suefio, fortalecimiento
social. Orientar sobre los signos de alarma por los que debe
consultar 6 tales como: hipertension arterial, cefalea, trastornos visuales vy
auditives, epig & edemas, disminucién marcada o ausencia de movimientos
fetales, actividad iUterina, sangrado genital, amniorrea 0 leucorrea, o sinfomatologia
urinaria v t0s. ’

Informacion sobre los métodos de anticoncepcién vy las opclones de planificacion
reproductiva post-evento obstetrico.

Promover la iactancia materna, de acuerdo con las condiciones de la mujer, ante un
diagnostico VIH o una prueba de tamizacion reactiva ara ViH en e momento del parto
realice reemplazo de la lactancia materna por alimentos de formula para lactantes.

“Un equipa humano al servicio de fa salud”
Averida Calle 26 No 69-76 Centro Empresarial Elemento Totre Tierra Piso 4 PRX. 32385505 Ext 1060
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Se debe indagar por alguna barrera lingliistica o de acceso gue impida a la gestante
adherencia a los controles prenatales; en caso tal, se debera indicar la necesidad de
aiberg:ues (casa de paso u hogares maternos) o facilitadores interculturales (intérpretes).

7.1.7.':1.5. Brindar informacién sobre la programacion de las sesiones de educacion
para Ia preparacion de la maternidad y la paternidad.

En el E$M se realizara la mscnpmén educacion y programacion, diligenciando el formato:
Formato: Inscripcion y Seguimiento af Curso Preparacion de:la. Matermdad y Paternidad
(MRN:COGFM-PROSAPU-DGSM-FU.85,1-26), de mane a con el fin de dar
cump[imianto al ciclo establecido en el formato.

el ESM y si no ha alcanzado a compietar
la ses:én CPM-PEX.

7.1.7. 1 6.

Establecer el p!a‘"‘"integral de c:mdadq

e cuidados para el hogar,
IA MPN de acuerdo a las

que saré elaborado por a
particularidades de cada
enfoque la educacion, redo_.
gestante y sit ammpaﬁam

tubo neura a eofalia o espina bifida), 0.4 mg dia, en alto riesgo de defectos del

tubo neuralla'dosis es de 4 my.

. Calcso suplencia con calcio 1,200 mg/dia a partir de la semana 14 para disminuir el
riesgo de preeclampsia,

« Hierro: suplemento de hierro de forma rutinaria a todas las mujeres

b,  Desparasitacion Antiheimintica

Se deberd proveer desparasitacion antihelmintica a gestantes én segundo y tercer
trimestre de embarazo que habiten en zonas de alto riesgo de infeccion por geohelmintos
(no acveducto, no alcantarillado, agricultoras o mineras, grupos étnicos y areas con altos

“Un eqmpo humano al servicio de 3 salyd"
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indices de Necesidades Basicas Insatisfechas), con Atbendazol en dosis Unica de 400 mg
via oral, por una vez en el embarazo. Solo el profesional de medicina estara facultado
para formular el antihelmintico en mujeres gestantes,

c Esguema Vacunal

« Toxoide tetanico diftérico del adulto (Td) segin antecedente vacunal,

o Influenza estacional a partir de la semana 14,

« Tétanos, difteria y tosferina acelular (Tdap) a partir de la semana 26 de gestacion.

o

interconsulias

e Psicologia el cual debera minimamente incluir 12 Valo

y dinamica familiar, establecer redes de apoyo {familiz

gestacion deseada o programada, situaciones de vulner.
social, pobreza, marginalidad) vy la forma de tarlos.

»  Odontologla: dos valoraciones (-] trimes

Nutricion. ‘

+ Trabajo sacial la interconsulta por &3
amhargo y 5 se identifica {a necesidag

se debera omitir la misma baj ‘

ocial, de estructura
Unitario), indagar
exclusion

cler obligatorio, sin
11 en este Campo no

32 de gestacion (en los casos de los ESM
mana 36 de gestacion (en 10s FSM gue

1 Seguimiento a cada gestante que ha sido remitida para
c)nadc: ‘o anterior es de cumplimiento obligatorio por parte def
; M se expone a situaciones sancionables que disponga segin
spactiva DISAN y/o DIGSA teniendo en cuenta fa valoracion y analisis
mo se tendrd en cuenta las acciones realizadas u omitidas dentro
ibie v de control con ta poblacion gestante 2 cargo del ESM,

previo del Ca
del contexto pra

“Un equipe humant al servicio de ta salugd”
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7.1.9.. Atencion en Salud Bucal (Poblacién gestante)

Atencién en Salud Bucal (Poblacién gestanta)

La atencldn en salud bucal de tas mujeres gestanles se reafizaria minimo dos veces diranle &l embarazo

(ndealmente en el primer y segunde mestre) y en aqueltas en las cusles se identifiquen necaesidades de
gmnczén resolutiva se realizan las derivaciones para ti tuta especifica de atencion de las alteraciones en saiud
ucal,

Objetivo Ver la Resolucion 3280 de 2018 pag. 276 numearal 4.5.1.

Atencién en Salud Bucai

Alencianes Incluidas Ver 1a Resolucion 3280 de 20,132&1-5-:; 454

Atencién en Salud Bunal

Talento Humano

Atencion en Salud Bucal

Descripoion del Frocedimiento Ver |a Resolucion 3280 de 201

Instrumentss inswmos y disposiivas Atencién an Salud Bucal

Ver la Resolucitn: 3280 de 2018 <-4,
Cuadro N° 5 Alencién'En Salug:

e proporcione los nutrientes adecuados para favorecer
ta placenta, mantener el nivel de anergia 2 lo largo del

Wer: 13 "esummén 3280 da 2018 pag. 277 numa:al 4.6.1
Valoraeion del Extado Nutricional

Ver la Resolucion 3280 de 2018 Pga, 277-278 numearal 4.6.4
Valeracidn det Estado Nutricional

Mer |a Resotucion 3280 de 2018 Pag. 277 numeral 4.6.2
Valoracion daf Estado Nutriclonal

Ver la Resolucidn 3280 de 2018 Pag. 278280 numeral 4.6.6,

Valoracian det Estado Nutricional
Ver la Resolusidn 3280 de 2018 Pag. 280 numeral 4.6.7

Atenciones Minimas a Contratar para la Atenclén Integral del Parto,

En Jos cusns donde 12 gostante ha sido clasificada como BRO (Bajo Riesgo Obstétrica) se lg brindara atencién
en ESM hasta fa ssmana 32 de gestacion (en los casos de los £5M que no cuentan con especialista) y hagta 2
semana 36 de gestacion (en log ESM que cuentan con especialista}, se procederd a remitlr a la gestante para
prograrmacian y atencidr: del parto a la red externa contratada.

“Un equifm humano al servicio de la satud”
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Atonciones Minimas a Gontratar para la Atencion integral del Parto,

En cualguiera de los casus anteriormente descritos ef ESM responsable de esa gestanie debers reallzar
perodicements un saguimiento a catla gestante que ha side reritida para e fin anterlormanta mancionads, 1o
anterior es de cumplimiento obligatorio por parte el ESM, de no cumplir & ESM se expone @ slluaciones
sancionables que disponga segln sea ol caso la respectiva DISAN yio THESA tenlendu en cuenta la valoracian y
andlisis previo del casy, asi como se tendrd en cuenta las acciones reqlizadas U omitidas deriro dal sonlexio
prevenible v de condrol con ia poblagids gestante a_cargo del EGM.

Atenciones incluidis

Atenclén del Parte (Red Extorna)

Todo lo refactonade v referenciado serd Jo minimo a contratar con & Red
Externs, .
Ver Ia Resolucion 3280 de 201

21 numeral 4.7.4

Atericien del puerperio { Red Externa
Todo o relacionado y referent o
Externa : .
Ver [a Resolucldn 3280 de 2018 pa

coniratar con lp Red

i Resclucitn 3280.4e 2018

*terna )
do.v referenciado serd Jo minima a contratar con la Red

Seguimlento al Recién Nacide. { Red Externa )
wdo y referenciade serd o minime a contratar con le Red

e
Ver tiRasblueion 3280 de 2018 pag. 317 numeral 4.12.4

Talafte Humano

tepaion del Pario (Red Externa)

ada lo relacionade v referenciado serd 1o minimo a contralar con fa Red
Sderna,

Var la Resolucian 3280 de 2018 pag. 281 numerat 4.7.2

Atonclon del pusrperio { Red Externa )

Tatlo 1o relacionado v referenciado serd lo minime a coniratar con la Red
Externa

Ver ja Resolucion 3280 de 2048 pag. 286 numeral 4.8.2

Atencion de Emergencias Obstétricas ( Red Externa}

Todo lo relavionado v raferenciade gerd lo minime a contratar con a Red
Extarna

Ver |a Regolucion 3280 de 2018 pag. 290 numeral 4.9.2

Atencién Para of Goidado det Reclan Macido. { Red Externa }

Todo lo retacionade v referencisdo serd lo minimo a contratar con la Red
Exterma

Ver la Resolucldn 3280 de 2018 pag. 299 numeral 4,10.2

Atencién de las Complicaciones Perinatales ylo Postnataies del Rectén
Natide. { Red Extorns }
 Tado to relacionadg y referenciado serd la minimo a contratsr con Ia Red

& i equipo humane al servicio de B salud”
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Atenciones Minimas a Contratar para la Atencién Integral do! Parto.

Externa
Ver la Resolucién 3280 de 2018 pag. 309 numeral 4,11.2

Atencion para al Seguimianto al Recién Nacido. { Red Extarna )

Tada lo relacionado y referenclade serd lo minimo a contratar con la Red
Externa

Ver la Resolucion 3280 de 2018 pidg, 317 numeral 4.12.2

Atencién del Parto (Red Externa),
Todo io relacionado v refarang
Externa.
Ver |a Resolucion 3280 de 20

re o minimo a contratar con la Rad

Atencion del puerperio { rod aktari
Todo o relal::lonado y refarenclad
Externa

Descripeian det Procedimient

Faal Sagulmian&u al Raclén Nacido. { Red Extorna )

Tedd 16 relacionade y referenciade serd to minimo a contratar con 2 Red
Externa

Ver la Resolycion 3280 de 3018 pag. 318-318 numeral 4.12.6

‘Atencitn det Parto (Red Externa)

+ Todo lo relacionade y referenciado serd Io minimo a contratar con a Red
Exiarna,

Var la Resolucion 3230 de 2018 pag, 286 numerat 4.7.8

Atencitn del pusrperio ( red externa }

Tode lo refacionade y referenciado serd 1o minimo a contratar con la Red

Externa

Ver Ja Besolucion 3280 de 2018 pag. 290 numaral 4,8.5

Instrimantos Insumos y
Disposilivos Atancién de Emergencias Ohstétricas ( Red Externa )

Todo io relacionade y referenciado seré lo minima a contratar con la Red

Externa

Ver la Resolucion 3280 de 2018 pag. 290 numeral 4.9.5

Atencidn Para al Cuidado del Recién Nacideo. ( Red Extarna )

Todo lo relacionade v referenciads Serd lo minimo a contrater con R Red
Externg

Ver [a Resolucion 3280 de 2018 pag. 308 numeral 4.10.5

Atentidn de las Complicaciones Perinatales ylo Posthatales del Reclén

“Un aqul;ino humano al servicio de g salud”
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Atenciones Minimas a Contratar para la Atencion Integral del Parto.

Macido, | Red Exierna )

Tode (o relacionado v referenciads serd lo minime a confratar con o Red
Extarna

Ver la Resolucibn 3280 de 2018 pag. 316 numeral 4.11.5

Atencion para el Ssguimiento al Recién Nacldo. { Red Bxteras )
Todo lo relacionady y referanciado serd fo minime a contratar con fa Red
Externa

Cuadro N 7 Aenciones Minlmaa a Contratar pam H

tﬂncién Integrm t!el Pario.

7.2.  INDICADORES

Se tomard como base las fichas técnicas d‘" ca
CD adjunto al presente docurnento como
en cuenta las fuentes de informacion daﬁhidaﬁ en el

mdlcador lag'cuales se encuantran en

Cuadrs N° & Distribucion de gestantes captadas durante gt kimestre a reportar

"L equipo hurmano al servicio de la salud”
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12 Afios
13 Aflos
14 Afos
16 Afos

18 Afios
19 ARos
20 Aflos
21 Afios
22 Anos
23 Afios

43 Afios
44 Afos
45 Afios
46 Anos
47 ARos
48 Afios
49 Afos
50 Afos
51 Afos
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52 Ahos
53 Adcs
54 Afios
85 Aflos
55 Afos
57 ARos
58 Afios
59 Afos

B0 Afios
=G0Afos
(Relacionar
edad de
gestanie)

Cuadra N 8 Distribucian de gestantes por edades

7.3, REPORTES.

l.a informacion sera captu
Seguimiento Materno Per

SM madiante fa Matriz de Informacion y
mo para el andlisis de indicadores por

&'{ns'ESM para el procesamiento y monitoreo de
ré realizarse mensualimente (Mes Calendario}

"L eguipo humano af sarvicio de fa sad”
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7.4. ALGORITMOS RUTA MATERNO PERINATAL

Algoritmo 1: "Activacién de la RMP”

Pagina 84 de 140
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Algoritmo 2: “Consulta Preconcepcional”
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Algoritfmo 3: “Consulta Preconcepcional Diferencial”

Artivacian Ri4
i i

( Congulta Precontepcional Diferrda
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umfsrem dle Scued M: s Foreratss Mtores
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Algoritmo 4: ‘Generalidades Atencién para el Cuidado Prenatal”
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Algoritmo 6: "Atencién para et Cuidado Prenatal Bajo Riesgo (Consulta Primera Ver)"
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Algorit:ma 7: "Atencion para el Cuidado Prenatal Bajo Riesgo (Consuita Control)”
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CARPITULO 11 LINEAMIENTOS SALUD AMBIENTAL
1. INTRODUCCION

Teniendo en cuenta la Directiva permanente N°141834 de 20089, a cual establecio el
programa de Salud Ambiental para el Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares, en
razén a la necesidad de fortalecer las actividades de saneamiento ambiental y de 1a cual
se establecieron los subprogramas de: Residuos Hospitalarios y Similares, Manipulacion
de Alimentos, Zoonosis, Enfermedades Transmitidas por Vectores, Produccion Més
Limpla y Uso Eficiente de los Recursos Naturales, Vigi
Saneamiento Basice en Campafia y segin el acuerdo No08

implementacion de lineamientos intermos, | gestion integral de

residuos generados en atencié ud.

2 flifitar v _Policial. Identificar y
y Policiat én la ejecucion de acciones en
fermedadas transmitidas por vectores,

e plagas, manipulacion de alimentos, calidad del agua
finide que se minimice la afectacion de la salud de sus

Saneamientb basico ambi’antal en jos usyarios del SSMP. Intervenir los determinanies
sociales en’s iateria ambiental mediante educacion a los usuarios afiliados v

En atencién a la Resolucién 3280 de 2018  Por medio de la cual se adoptan los
lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencidn para fa Promocion y
Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud para la Poblacion
Materno Perinatal v se establecen las directrices para su operacion y teniendo en cuenta
que la Salud ambiental, es un proceso trasversal a los mamentos de cursos de vida, se
definen los lineamientos orientados a la intervencion de los factores de riesgo ambiental
en su implementacién.

“Uin equipo humanc & serviclo de ta salud”
Avenida Calle 26 No 69-76 Centro Empresaniat Elermanto Torra Tierra Plap 4 PBX. 3238555 Ex( 1060
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2, PCi)LiT!CA EN SALUD AMBIENTAL SSFFEMM

£l SSFFMM, se compromete a contribuir en el mejoramiento de la salud de los usuarios,
determinando y concertando las acciones en Salud Ambiental a través de la intervencion
de factores de riesgo del ambiente mediante estrategias de prevencién, promocién,
mapeqmén y vigilancia desde un enfoque diagndstico, educativo vy asesor; incentivando
précticas de cuidado y proteccién del ambiente.

2.1, Objetives

La D?reccién General de Sanidad Mnhtar
Estabtec:mlentcm de Sanidad Militar en adoy
objetwgoa

a) Planear y ¢jecutar la gestion integ
control y manejo de vertimientos, sane
Establammiantos de San:dad. i ‘
b) |
Mtlatares; para ta |dant1f:cam
fa saluci de los que res;dan
c) D:recmonar

ntegral de residuos generados en atencién de salud: los
nidad Militar ejecutan los ineamientos internos y externos vigentes
para !a gestion m’tagral de residuos generados en atencidn en salud.

221, 2 Control y manejo de vertimientos: fos Establecimientos de sanidad Militar
ejecutén los lineamientos internos y externos vigentes para el control y manejo de
vertimientos derivados de los procesos de la atencion en salud,

2.2.1.3. Saneamiento basico: Los Establecimientos de sanidad Militar ejecutan los
tinaarr{iantos intfernos y externos vigentes en materia de saneamiento basico (manejo
integrédo de plagas, manipulacion de alimentos, calidad del agua).

!

“Un equiﬂm humano al servicio de la salug”
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252 Asasoria a las acciones de salud ambiental para los factores de riesgo en el
ambiente de las Unidades Militares,

Esta linea se desarrolla bajo un enfoque de educacion y asesoria a las Unidades
Militares, teniendo en cuenta su alcance y competencia. Su finalidad es orientar en la
planeacion y ejecucion de estrategias de prevencion, promocian, inspeccién y vigilancia
en las Unidades Militares, en lo relacionado con zoonosis, prevencién de enfermedades
transmitidgas por vectores, manipulacién de alimentos, calidad del agua, educacion
sanitaria, con el fin de gue se minimice la afectacion d : alud de ta poblacién que
resida en dichas instalaciones articulados con las Rufas de/Atencion Integral en Salud
corraspondientes, :

en el SSFFMM

Esta linea se desarrollara bajo un enk .
s, con el fin de coadyuvar al
3 poblacion en el entorno
hogar y comunitatio de acuer d de la implemantacion del

Modelo de Alencion Integr

‘mstablece como una condicién indispensable del desarrolio

humano y mé ntal para alcanzar e bienestar individual y colectivo.”

20y ieanmientos secloriales construccion poliiica Integral - salud ambientat para todos 2011Ministerio de sabud v proleceion
social, direccién de promocion y prevencibn, Subdireccion de sahed ambientat,

"Urs equipo humano al servicio de la salud”
Avenida Galle 26 Mo 59-76 Centro Empresarial Elemento Torre Tlerra Piso 4 PBX, 3238385 Ext 1060
www. sanidadiuerzasmilitares il oo - dennis.rodriguezgisanidadfuerzasmiltares. mil.co



!

1,

% :?;dca N'g & 4 B MON- COGFM-JEMCO-DIGSA-SUBSA-GRUSP-232  Pagina 84 de 140
5 ‘.{:“ B

oy
LAY

(RN
A e e Ty LT Wl R T 81 T

H %y
AR AW AR TR el BT AN H AWV TR ki

P
R AT

ol
3

i
wl
S
o
it}
I

Fren iy die B e ita

", e

)
3
W
i

AesElEfuzaAty

TERSFAXIITISSE ARSI AT

fCamltdwy e, £UE,, SO

L Delfod COREMTIALL DU LA SALUD AMBIEN TR,

ﬁaz::z?:i:;az

’""*"‘hwmmrwuwrmmuumu.n' TR e T T NN AW e

~ Catdaron, C.E. 2(}(}8

onde las personas, las fammas y las comumdadas conviven y ean
intensa y continua interaccion y transformacién entre elfos y el

e‘éuﬁ‘i

politmas y &
los que se pro
confexto que les'ro

En est:a concepcion se plantean como fundamentales para la atencion integral en salud,
los siguientea entornos™. Hogar, Comunitario, Educative, Laboral e Institucional

Mmisrwio de Satud y Proteccion Sogial (2015). Lineamientos de Entornos Salydables,

* Resoluclén 3202 de 2016 por medio de 12 cual se adopla et Manual Metodologico para fa elaboracidn e lmplermentacion
da las Rutas Imegrales de Atencidn en Salud - RIAS, se adopta wn grupo de Rutas Integrales de Atencion en Salud
desarroiladas por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social dentro de fa Polliica de Atancidn Integral en Saiud -PAIS v sa

dictan mir:ats disposiciones. Ministerle de Salud y Proteceldn Social,

“Un equido humano al aervicio de la saiud”
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{comprendido como los espacios intramurales de las Institucionas Prestadoras de
Servicios de Salud piblicas y privadas).

En consecuencia y en atencidn al cumplimiento a {a polftica ambiental del SSFFMM y sus
objetivos, para el programa de Salud ambiental del SSFFMM se especificaron los
siguientes elementos con el fin de definir las intervenciones a realizar desde el programa v
gue aporte al mejoramiento de la salud de los usuarios del SSFF MM.

@ identificacion de los factores de riesgo ambiental.
s Valoracion del riesgo ambiental en satud y priorizacion de'las intervenciones.

2.1, identificacion de los factores de riesgo ambiental.

nidades Militares,
nto epidemioldgico

ko
SALUD AMBIENTAL
MATRIZ DIAGNOSTICO AMBIENTAL

Figura 2 Matriz de diagnéstico ambientai — Elaboracion. Propia DHGEA DIGSA

"Un egulpo humano ol servicio de la salud”
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32 Valoracic‘m del riesgo ambiental en salud y priorizacion de las intervenciones.

La vaioramén se definid a través de la metodologia de la Matriz de identificacion de
aspactos y valoracién de impactos ambientales con la inclusion de las variables de resgo
en saiud atribuidas a factores de riesgos ambientales, teniendo en cuenta: tipo de
impacto, alcance, probabilidad, duracién, cantidad, normatividad, evaiuacion de la relacion
dosis- g'espuesta, de igual manera y teniendo en cuenta las particularidades de cada
Fuerz? se diligencié de manera individual para cada uno, obteniendo asi la priorizacién de
manera focalizada. ‘
La definicion de las estrategias que se plantearon por fach
conceptual de salud ambiental, el cual define la AP,
ambiental), con las siguientes lineas de acci
vigitanicia y control.

con base el mapa
atencion::primaria en salud
speccion,

: un plazo no superior al inicic de
jo teniendo en cuenta las actividades

ativa y dan acatamiento al objetivo N°® 1 del programa vy sus
& agcion, astas son;

al cumphmlentc}
respectivas lineas.
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" Subprograma Aglividades - B
! Lavadw y desinfecclon de tanguss, ‘
. Vigitanela ‘;“;:fuc"‘“d““ e ookl de calided 98 agua potabls, e
e
U Enfarmedadios Tranamitidas 1L

por Vactorss Contral integrade de plagas.

nejo y nal Residucs Hespitalrios,
i Manejo y disposicitn fnal de susfancias quiricas (iador, reveiador, reaclives de lnberstorio, frascos vatios
| te medicamentos y Ampolletas, SMAlQEMAR). e
| Verificacién de gestidn Intorna de residuos hospitalarios.

! Uata de verificacitn de gestion extarna

U Reunion dmigist !
i esldues Hoapitalartos ¥ =
Himilares ! —d
: fzeporta de |a actualizacian de drtes (repisiro de genechd !
: Raporte de los recibos entragades Al ESM por parte de | coion, anaporte,
i fratamignto y disposicidns  Angl  de  dos  residuct rabHugpinganes, |
! L dnawropstolbgicon). ' i
: Registta de residucs de aceite.

{Elaboracién ylo Actuslizacit

¢ Manipulacion de Allmentos | Revistas Casin

Educacién amblant
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3.4

3.4.1,

EJES TRANSVERSALES DE LAS ESTRATEGIAS DE SALUD AMBIENTAL

Gestidn Intrainstitucional, inter e Intresectorial.

De conformidad a la adaptacién del MAIS en e SSFFMM, en su componenie de
Fortalecimianto de la Atencién Primaria en Salud (APS) v en cumplimiento con el objetivo

nimero 3 de salud ambiental, “Direccionar & las enfidades intersectoriales competentes,
la_informacién _relacionada_ con la_poblacion del SSFFMM que presentan  riesgos

arnbieniales v sanitanios en sy eplorno fiogar v comunitano identificadog a2 fraves de [a

caracterizacion ambiental”, se tienen contempladas las siguientes estralegias de acuerdo

al factor de riesgo y su alcance dependiendo del nivel dg operitividad, la responsabilidad
de la gjecucion de estas actividades sera de la DIGSA, DISAN, ESM réspectivamente.

FACTORES DE RIESGO | CAUSA { ASPECTO AMBIENTAL) DHSAN | UM | ESM
Alimentos an mal estado X
Fa“t"?res e rlesgo Manlpulacidn  Inadecuada  de %
Nl_a.lacmrmd_l?s con | aEmaentos
alimentacion. [ 7E
Deficlante  suministro  y/o : gt 38 ‘ X 1 X
calidad de agua potable méj'giidei agUa potable, X b
ifitoriales de Salud las
animales ambulantes
fades Milltares & fin de
animal, Coso municipal X X
¢ ! ade e los cuales disponga e}
gt s dp res
actores Ok riesgo fmme o eshblerldc.\ por ia Secretaria de
relacionadas con
arimales vertabrados
X L
ieraadss e vacunacin contrs ta rabia. X
* Coordinar con las Unidades para el desarrolle de las
jornadas de elminacidn de fores de contaminacidn v X X
proliferacidn de vectores,
* Artjcular con las Entidades territorales para ta asesorla "
1 cusnto o las fumigaciones y/e vigilangia entomolégica,
‘f {_ "N Articutar de manera Intersectosial & intrainssitucenal
- "
Factorss cle  riesp “uer::;u 'J;‘-”g Y1 camparias que promuevan  sistemas  de  transporte X X
relacionados  con s ':3;{;; - F:_I_'at;:'rs aiternativa {bicicleta),
eatlcud de alre GLIORS, paTGus aue "1 v Artkulacidn intersectarial con autoridadas ambientales y
avistion) S X
de safud,
Falr.'tr.;res 4 de rlet::g: intoxicationes por  sustanclas | ® Articulaclon ton progeamas poscoNSUmo para e manejo X «
ralec on_a os “ quimicas de medicamentos vencidos y plaguleidas,
Sustandizs guimicas
* Articulatidn con fag empresas prestadoras del servicdo ]
Factores de  riesgo | ABUE DO AptA Para consumo v/ quien hags las veces det prestador del servicio sobre * S
refacionatos con el a5 acciones de mejora.
recurso hidrice Falta de control operacional dr | * Gestién Intrasectorlal cop las Areas de saneamiento ¥ X x
fas  Plantas de tratamiente de | bisice de las Unidades Milltares » .

s Sojo aplica en los cases en los gque ot ESM se encuentre fuera de fa Unidad Mititar, desde ot aspacio de vigitancia en la
calidad del agua &) ESM, soligitara a la empresa de acueducts os resafitados.
24 ;

"Un equipe humano 2 secviclo de 1 sak”
Av, Cafle 26 Mo 6976 Centra Empresariat Elemento Torre Tierra Pise 4 PBX. 3238555 Ext 1080
v sanidadfuerzasnilitares.mil.eo; dennis redriguez@sanidadtuarzasmilitares mit.co
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FACTORES DE RIESGD

CAUSA ( ;\SPECTD AMBIENTAL)

AL: GESTION INTRAINSTITUCMNAL INTER EINTRASECT ORIAL | DIGSA | DISAN | UM | ESM
agui potable PTAP
Contaminacion de & fuente X
i abastecadora (#euaducte . T
|l o, g | s Marcorl con o s resptves de| |y ||
: subtarraneas, superficlales, ' i i '
entre otrog) i
Inadecyada  clasificactdn  de i * Soliciter ¢ apoyo presupuestsl para  adquiric los X X
resicduos pelligrosos alemantos para la glasificacldn de los residucs,
Prabsbilidad de  inhalacién, T
manipulacidn  de  productos | *Coordinar con el drea de S5T capacitaciones dirigidas al X X
quimices, contacts de tesiducs | personal spbre ef mangjo de estos temas.,
biolegicos :
Derrame de residucs | * Solicitar el apoyo presgfj adaLirie e kit anti " "
hospitalarios tlerrarsies para e manejo de
Pessonal de servitios generales '
contratada no posae
competenclas  en mareja
integral de residups X X
hospitalarios, no cuenta con
alementos de proteccidn  ni
esquemna de vacunaclén
inadecuada  recoleccion v
transperte interng de residuos X X
peligrosos i
Cuartns de almacenamlafito:? ra la adecuacidn det
condiclones o a la normatividad X X
inadecuadas
Factores | de riesge % %
relaclona;los con el
mangjo de residucs
: poyo presupuestal para la sdquisicidn de
método de refrigeracidn pars  residuos X X
mggiﬁu‘;;ﬁs poiiticas sectariales en cuante al mangjo y
| disprosieicn de Jos reslduns peilgrasos contemplados en el | X X
Marnuai de manejo de bienes. .
* Sulicitar ¢l apoyo presupuestal para |a contratacton det ¥ ¥
gestor externos pars el mancgto de este tipo de residucs.
* Articular convenios con  empresas  encargadas de X % ¥
programas poscnns‘umﬂ.
*Coordingr ¢! apoye £on las Unidades Mifitares pare 2 X X
evacuscidn de fos residuos peligroses. e
" Buscar alternatives para sistamas de tratamientc de ¥ " ¥
rasiduas. e
* 5 ¢l Establecitnlento de Sanidad estd dentro de la Unidad
Militar, coordinar con esta para ef tramite de permiso de ¥ %
vertinlentas.
No se cuenta con permisn de
verfimientos *5i ef Establecimienta de Sanidad no se encuentra dentro
ety Untdad Militar, solicitar el spoyo presupuestal para al ¥ ¥

cpmplimiensn de los requisites estipulados para dicho
tramite.

Elaboramﬁn Propig (HGSA DIGSA

“Un equipo humana al servico da la sajud”
AvenidaiCalle 26 No 69 — 78 Centro Empresartal Elemento Torre Tierrs Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060

waw sanidadiuerzasmilitares mil.co dennis.rodrigusz@sanidadfuerzasmilitares.mil.co
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3.4.2. Educacion en Salud Ambigntal

La educacion en Salud Ambiental estd dirigida a informar, educar y comunicar, con el
objetivo de promover cambios conductuales, estiios de vida y habitos de consumo,
modelos de produccién sosterible, ejercicio responsable del derecho a gozar de un
ambiente sano, teniendo en cuenta las necesidades especificas def individuo, 1a famitia y
la comunidad en los entornos donde viven, estudian, trabajan e interactian.®

Da acuerde a la implementacion del MAIS, la educacion es esencial y se tomara como
base en las siguienies tematicas:

. Educar en practicas de cuidado y proteccién del ambient
. Promover la adopcién de practicas de cuidado para;
. Educar para el mantenimiento de un ambiente segu

Dando slcance a la Resolucién 3280

TIPO

Educacion

medividual nirttos,
Las sasiones educativas grupales
estarén integradas en dos ciclos
por momento de curso de vida
{cada ciclo tendrd como minimo
treg sesiones vy maximos seis,

Fducacién desarrollando cada ciclo entre 1 a

grupa ' 3 meses), la duracion de estos

sard entre 80 y 120 minutos,

: . _ ersoras o | Direcciongs
Educascian iligs. g mparten una | ferritoriales de salud.
colectiva

Tably 4: Tipos de edusacion - Elaboracian: Propia INGHA DIG3A

Las siguientes tematicas corresponden a problematicas asociadas a factores de riesgo
ambiental identificadas: no obstante estéan pueden ser definidas de acuerdo a ia
hecesidad del ESM, es decir si se presenta i@ necesidad puede tener una tematica
diferente a las planteadas.

Estas sesiones podran ser compartidas con las deméas tematicas que se ahordan en ia
ruta de promocién v mantenimiento para la salud.

2 pian Decenal de Sajud pablica 2012- 2024 - Dimension de salud ambiental.

“Un equips humano at servico de ia salud”

Avenida Calle 26 No B9 « 76 Centro Empresariat Elements Torre Tiema Piso 4 PEX, 3238555 Ext 1060
www.sanidadfuerzasmilitares.imi.co denmis rodriguez@sanidadiuerzesimilitares.mil.co
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Teniehda en cuenta la progresividad en ia implementacién del MAIS, se tomaran como
base ios minimos de duracion para cada sesidn, por 1o tanto en total una persona debera
amst;r a minimo 12 ciclos educativos en e curso de su vida.

‘ CURSO GE VIDA N
Primara .
TEMA ; infancia {6
THA lnnfglfla {7 ARQS A | Adolescencia | Juventud | Adultez | Vejez
- A5 1 afios
; ARIOS) ) u
EIES . . -
: CIGLO {Duracian 90 minutos) I il I I il [T A T O Y I
13 43 | 1313 I I B b . RO B I B B
Desarrolio del ciclo mes | mas | mas | e e 5 | mos | mes | mes
: SESIONES (cada sesivn de 30 minutoes) 3 K2 KO
: Edugacidn en tratamients y euidade del agua
Calidad el agua ol A intecior e |a vivienda, b
i Educacion a padres vy cuidadores para
: preparacibn, manipuiacion v almacenamianto
Calidad & Inoculdad de | de allmentos, X
alimenlosf Educsr en inoguidad y calided de .los
: alimenfos can et in de prevenir los nesg
: vineutados, : X
tducar para la profeccion de los efectos
{ nocivos del cambic  2lind
' sular, consumn de liquides,
: expasicin a cayas UV): : A h$ X .
Gambio climatica
: adaplacian frente &
; varlabilidad climati
; pileden  desencade
desas!ras X A X X
1 salud. pcn*cc:.ntamlnantes del aie LI . . A
Contaminacibn det aire | Educaion’ én. estrategias para-ma|oran
i cahdad dle aireal Intesior da
X X X X X
mane}o ]
% X i X X

abia b. Edizcacion en salud ambiental lematess.
Etaboracion: Propis DIGEA DIGEA

343 Caracterizacion ambiental y sanitaria de la poblacion 85FFMM en el marco de la
implementacion del'MAIS,

El objétivo de la caracterizacion es obtener informacion especifica que permita identificar
las condiciones ambientales que influyen directa o indirectamente en la salud de ia

poblacf:icm.

A partlr de los resultados de la caracterizacidon ambiental realizada y de forma conjunta
con lcss sujetos de la intervencién en cada entorno, se estableceran las estrategias a

1

“Un equma humano al sarviclo de la salud”
Avenida Calle 26 No 89 — 78 Centro Ernpresarial Elemento Torre Tlerra Piso 4 PBX, 3238555 Ext 1061)
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implementar, asi como las caracteristicas, algance, aspectos metodoloaicos v operativos
de las intervenciones a ejecutar. *

3.4.4, Alcancesy competencias

La caracterizacion ambiental se podra adelantar siempre y cuando se dispongan los
recursos en la implementacion del MAIS del SSFFMM, esta se construird en parte con la
informacion recolectada a través de la herramienta de ficha familiar en lo concerniente a
vivienda y entorno y las visitas in situ que se deriven de las canalizaciones en las que se
requiera la revision presencial de la vivienda del us .Ja caracterizacion de un
erfomo,

"j..iabtaral, se debe formnentar
‘ cmnas aque s& darivan o

acciones para mitigar la in: )
de tropa las cual@s son r Sp0M Comandantes de Unidades Militares o

cargo del prestador primario guien organizard en
n Salud (EBAS) y Grupos de Apoyo y Diagnostico
'elr..arén el cuidado de ia salud, a través de planes

mc:!ugfan intervenciones y acciones da acuerdo a fas dtferent%

para promover [a salud, prevenir, manejar, rehabilitar y
paliar n las personas, las familias y comunidades acorde a sus
competencias

Por lo anterior. es importante contar como minime gon un profesional amblental (técnico,
tecndlogo. ingeniero o _administrador ambiental) por territorio, esfo dependera de la
distribugion que se haga por poblacién segun la zona geografica, el obietivo es realizar el
andlisis de la informacion v de los insumos que necesite parg lograr la caracterizacion, de
la_disponibilidad de! parsonal dependerén las intervenciones gue se manejen_en los
entornos,

28 Linﬁamienic técnico v operative ruta integral de atencion para promocion y mantenimisnto de la salud,
2 Anexo técnico MAIS SSMP.

“Un equipt humana al servicio de ta salud”
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. INTERVENCIONES

Educativas

asxgnado _debéra direccmnar la solicitud al area compatante de acuerdo a la siguiente
tabla,ilo cual:eg una gma sin embargo de acuerdo a lo identificado pueden haber mas
actor&s ‘

“tin equipu humane al servicio de la sahud”
Avenida: Calle 26 No 89 ~ 78 Centro Empresarial Elamanda Torre Tierra Pise 4 PBX, 3238558 Dxt 1060
WWW. sanldadfuerzasrm!lta;‘es mil.co dennis.rodriguez@sanidadfuarzasmilitares. mil.co
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Rad

INTRAINSTITUCIONAL

Agricultura y desarrello ryral - 1CA

05 IMA, secretariade salud
| sheclos relacionados =f | Bn esencia e competencia de los mumiciplos
| saneamiznto-bésicor sléantariado, recofecsion | servicios publicos,
. de basuras R L
| Vivienda y habita o Gecretarlade plane@eiOn | e e
i Inminente materializach &l riasgo por condiclonas de . UNGRD unidad naclonal para la gestion del riesge de desastres ;
| inestabilidad det terréns’ donde habita o posibles
© inundaciones, - ) :
| Contaminacldn de fusntes de agua sin in
. fines de captacion entre olros, i e e
. Inadecuada  calidad  del  agua tratads o de : Preslador delsorvicio, seoretarias de satud.
i abastecimiento "

la prestacion de los

tervencién para Cotporacin auténoma Yo secretaria ambiental

Tabla 6: Ejemplo de gestion inter ¢ Intrasectorial
Elaboracion: Propia DIGSA DIGSA
La entidad puede variar en razon a la jurisdiccion del territorio y de acuerdo a la categoria

del municipio aplican secretarias deparfamentales o locales, por lo que gl ESM debe
conacer las entidades de cada zona en su jurisdiccion.

“In eguipo hurmano al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 Mo 89 — 76 Centro Empresarial Elemeanto Torre Tierra Piso 4 PEX, 3238455 Ext 1060
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3.6. EHERRAM!ENTAS PARA | A ARTICULACION CON LOS ENTES TERRITORIALES

Degda salud ambiental a nivel nacional se tienen ios Consejos Territoriales de Salud
Ambaantal (COTSA) los cuales son concebidos como espacios técnicos relevantes para la
toma de decisiones, la gestion y la concertacion intersectorial en el abordaje de los
datermmantes sociales y ambientales que afectan la calidad de vida y salud de ia
poblamén

De aquerdo con el andlisis de problematicas ambientales y de salud en el teritorio se
identiftcan los actores que consideran de importancia égica para vincular en el
COTSA, algunos actores son: |

» Secretaria de Educacion

o Autoridad({es) Ambiental(es) N
» Secretario de Agricultura y/o de Desarrollo Ry
+ Secretario de Minas y Energla
o Safc:retariu de Planeacion

» Setretario de Gabierno

. Secretanc: de lnfraastructura wObras Pib
. Sacretarlo de Transito y Tr v
. Secretancz de Salud

“ Guiaf para la conformacion, funcionamiento y seguimiento de los Consejos Territoriales de Salud Ambiental

~ COTSA.

“iJn equipo humano al servicio de& la saiud"
Avanida:Calla 28 No 89 - 76 Centro Empresariat Elemento Torre Tierra Plso 4 FBX, 3238555 Ext 1060
WWW. sapidadfuerzasmill:araﬁ mil.co dennis.redriguez@hsanidadfuerzasmilitaras mil.co
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2.6.1. Directorio coordinadores de salud ambiental de las DTS Direcciones Territoriales de
Satud

A continuacién se lista el directorio de los coordinadores de salud ambiental de las DTS
Direcciones Territoriales de Salud, para efectos de orientacion y apoyo.

DEPARTAMENTD | %
TRISTRITD) | coORMINADOR SALUD AMBIENTAL GELULAKH CORRED :
MUNICIFIO ; i
AMAZONAS zuwJuuwmomrmsmsm:uoﬂ : 4214434500 5“”?&;};"2‘3:%’;@;%3{?2%‘;0“ ;

' ”'Awnmum FERNANDO LEGN " !EINAO ::m ﬁgﬁgg?g,m ande. henao@antionula,gov.co

MKDM 1. !N
AI%AUCA

ENR!QUF HENP\CJ
‘T AN!/’\ VAL C‘ARCEL

SH%Y'SEH . rmadalingsv.co :

3‘] 131 17’ ?Dd
ATLANTICO JORGE VILLAREAL

patihoimaeom:
niten@yahoo.es

iladiagob@amel.com

BAWRANQUlLLA ELOINA GOENAGA .

T ORGE ANTONID VILLADIEGG

_ BELTRAN
HECTOR ALVi"'

H(DLIVAFI

CARTAGENA pqalsrma@yaimo 3
BOW\CA

CALDAS L

yanethx:pa@ysbm cc:m i
Ce ]

pamayalaﬁ@yahm a5

cindy.defriogmanizaies,gov co

MARIZALES leldy.:mr@no@manizales‘gv:w.ca

CAQLJETA : '
LASANARF

sambupniecaquma@gmml com

pi!arpermamlmenar@s@gmail com

giovanniapraea@gmaal g
 sbolanos@oavca.govaes

molcasz dihotmail.comt, i
_edgarmedinadgpostiook.com -

;uaniengua@hntmau com

4626381

qoggdd .
, SOTABBER24 L

ssesa0rEe

217814845

3177768420 -
L AATTIRES

wcmnenegreﬂe an@qmail £om ‘

" aonetipe@hetmal com, T
 Jimmyperez08 jpa@gmaticom

; : {atanae diaz@oundinmarcs. pov.oo,
” . 3142378348 - C Iohannavanegas@oundinamarca. gov. o)
CUNDINASA L OHANNA VANEGAS : 3003788156 i JohannavaregasQy dhgmaii.com,
; ca%ai;na awarez@cundmnamarr:a QDV co

| BOGCJTA “ HiL [TJA VILLAMARIN

3423775714 wll:mr IhI da@gmail c:nm

Ceuamia DIANA LUCIA FERNANDE dlanaluﬂ i rBE@nma'l som

| SR RIGARDO HONIVENTG - ADAUD T AGeESENEEEL T ui ;

GUMIRA | Jos DELUGUE Lo weatoeoss b edaudelugue?r@holwalleom

- GU.WIARF DIANA CEDEND DIAZ srimmeeTez I'mmamrioguwiare@grnalt om
' “ ANBREA GEL BiLAR ALVARES ™ e

HUILA 3162@6059? 1ndmalvamz;}@hotmau com

PERDOMO

) MAGDALENA L JLJLEANA URIBE VALD!ViESO 3014587545

Julyur:be@hatmall ccm

” SANTA MARTA SARA CANCJANO?A aaracandanum@gmml com

.. BD0B4BETES

" r}b@ﬂ-ﬂ'rraf@meta-go\f.tﬂ, T i
Mb‘m PFDRD BEOWW‘ - 311?0?‘,245 o psamitadhotmaiessn
NARIRO {VAN BASTIDAS C 3vz7e4iear saudambloniasisnggmal.com;

frelarcazarghidsmgov.oo
"Un equipo humano al sarwcic de Fa sajud”
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| DEPARTAMENTO |

1 DISTRITG :
MUNICIFIO 5 COORDINADOR SALUD AMBIENTAL ‘ CELULAR

" NORTEBE
SANTANDER  ©

- PUTUMAYO

CORREQ

JOSE TRFNIDAD URIB& : 3202714470

juribent/ @hotmail.com

* Tavizn Jarsmillo@piitumaya.gov ol
. fajaramiiog@hetmat com

I1RBGILI42 saludsustanciastoxicasdquindio.gov.co
atzrossize

FAVIAN JARAMILLO GOME:Z : 3133705400
QUINH!C} DiANA GJRON MAHULANDA T

RrSARALDA mi‘:GO RIMGON HURTADO

diege.rincong@rizaralda. gov.co

" almarfiner@sanandres gov.oo;
., dlemarcas? Sghoimail.com:

5_bayonaghivtenail com

| SANANaREs | ALEIANOROMARTINEZCASTRILON  srrcasroz
 SANTANDER |

SANDRA RAYONA VERGEL 2005723647 |

BARRANCAE!ERM ‘

EJA ROPOLFO DELGADD MEDINA 3126693801 rdrm2d-@hatmalt.com

amblentaisucre@yatooes;,
Toa@hotmaitcom

4@hotmal€ cam
oiima gov.co;

SUCRE CARL os ORTCGA 301 2055232

ALFREDD B!J’\NQUICM 30173?0052

SANDRA GAFLZ('JN EDLIARDD 30520&‘3&92 .

TOLIMA ‘ wllma v @yahoo. Gom;
i L ALFONS0 LOZAND . -31'-5%?919?.“..“ iga torres@salidiolima.gov.co
IBAGUE JUAN ALMR’I 0 BARRERO 103545854 ntaloz5@gmaitcom

CVALLEDEL
e

lVAN DUQ!JE MURILLQ m@vanadatcauca gcw co

mbmntama@gmaﬂ corn

Basgpyehoocom
yamiieramireza@amail com

leyda725@hetmail.com

O%GAR VALLE::JO
MARTHA FARiDE‘ YAMILE RA IREZ ‘

cALl

ki 8853533

VAUPES LEYDA LOGO
' saludambxentalwchada@gmall com; ‘

VICHADA amblentalsﬂsv@wc‘hada gov =]

ANDREA JOHANNATORO GARCIA .

SD.{?\GHA grodriguez aludsoacha@gmm{ Com :

' | Conmulador 3323400
i CAM - ff:urpuracixﬁn authn regional del alte magdalena i‘”C.arrara i* Nn 6O- 79 Barrlo Las Marcedes NEIVA (Hu:la) . .
; anmutador (0?8) 8?850?? L o :

; T ta GunliprmaFraanonza‘qéez

CAR (::)orpurac:ién Autonorma Regional de Cundinamarca |
" Coﬂrnuta:!nr {0713 - 3208000
Jam:o Leandm Jaramllm Rivera

CARDER - Curporacion Auténoma Reglonal de Risaralda e e
chmutadmr (Li?'ﬁ) 3151010 R

Dlarf Puello Caslilc

(‘ARDID_UE Catporacidn Autdnoma Regional det Canal del
Digue

_{Bolivar)
.E“_Cunmutador ((JJ'E:) BBQdOEE N

“Un aqtflpn humanao af servicis de i salud”
Avenlida Calle 26 No 69 — 76 Centro Empresarial Elemanto Torre Tiewra Piso 4 FBX. 3238555 Ext 1060
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CORPORACIGN ; patos

hnny Albmm !\v&ndaﬁo fmrada i
CARBUCKRE - Corporaciisn Auténoma Reglonat de Sucre | {‘arrera 25 No. 25 - 101 Av&nida Oc.aia SINCELEJQ (SquE) o " '
Conmatador (075) - 2749995 - 2749958 .
Juan G Gabr(Pl Alvarer cla {E) T i
‘Barcers ?2 No 9 ﬁﬁ GlL
‘“‘Cunmutador (0?'.“) 7238920 o
5 ) C;asar Humhertn MFiéndez S&enz
3 COA - Corparacian é;aéz;lz:jt[;e’:z;igzg}%hﬁzgs:embie del Norte ¥ Barro Cmcu da chmmhrs Calle ?B Na JERT UDA (!
Conmu%ador {WE} 565'3351 5656352
; ; Mértln C‘tmllb Carva}al Gamaru
CIME « Corporacion Autdnomz Regional pars s Defensa de 17 rrena 27 No. 37.8% BUL.A

Iz Meseta da Buzaramangs .
‘Conmmador (GTT) 634610

CAS - Corperactbn Auldnoma Regional de Santender

‘ ! Tedhie Cuesta Barjz
SOBECHOCO - Corparacion Autdnoma Reglonal para &l
Desarrole Sostenible del Chocd

CORALINA - Corporacién para e Dasarralie Sustenible del
Archipidlage te San Andrés, Providencla y Sante Catalina

CORANTIOOUIA - Cotporacién Autdnoma Regi
Centro te Anticguid

GCORMACARENA - Corporacidn par:
Sostenible del Area de Manajo Esped

CORNARE - Corparac
Cuencas de log R

i Luis Alexc\nder Ma}la Eusms
{"Barrzq La Esmaralda MOCD!\ (Putumayo)
unmuictdm (u?ts) 4.;19636"—! 1~4296&¢2 '

”JQSE Ricardo Lupmz LJuich T
ima"\ntlgua Vm Paipa #6319 al ladn dPI IDEMA TUNJA (Boyacﬂ)
1 (078) - 7402

CORPOCALDAT - Cnrpmaclé-n Autdnema Regional de

Caldas Calle 21 No. 22-27 Plso 15 Edilicio Seguras Alas MANIZALES (Caldag)

(‘onmuiadm
: : ' al:-sh Vu!lalnbcns fhac
CORPOCESAR - Cotporacion Autdnoma Ragional del Cesar | Garrem 2 No. 9 85 Vm LEDUFAH {Lasw)
| 'Canmumdc.r (675« mageo
‘ Fal:ua Anishio Guerrf'm Amayé B
CORPOCHIVOR - Corporacion Autbroma Regtonaide "m0y 5 g 0. 125 GARM‘DA (Bnyam) e TT IR

Chivar
i conmmador (am) faanssm 7500771

CORPOGUAJIRA - Corporacion Autthoma Reglonal de 1a

Guajits . Carrera 72 Nu 12~25 R!L‘)HAL’“HA (Gua;(ra)

Crmmulador (Cl?b) '('PBE!??S

"Un equipe humana al servicio de la saiud”
Avenida Calle 26 No 59 — 76 Centro Empresartal Elamanto Tarre Tierra Piso 4 PEX. 3238555 Ext 1080
waw saridadiverzasmilitares, mil oo denais. rodriguaz@sanidadfuerzasmiltares mil.co
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 CORPORAGION

GDRFOGUA\IIO o . ‘ : C)swalda Jimenez Diaz
orparasion o S e
pGuavm Autenoma Regional del . ‘Carrefa * No 1 A 52 GAC‘HALA (Cundinamarca)
i Conmmadnr (371) 8533534

‘ Likena Milena Quiroz Aguas
CORFPOMOJANA « Garporacién para el Desarrollo et e o et s e s v e e e e e e e e oo 1o
Sostenible de La Majana v I San Jorge : .Carmra 21 Nn. 21 A Ad SAN MARCOS (Sutre)

j Cnnrnutador (WS) . 2954869- 2054877
Burbano thdéz

; CGRPDNARINC} Corporacion Autdnoma Regional de

Merifio ! amff-“arplliajg PAS

(‘unmutadnr (072) ?3092&2 a3
; Rafaei Navi Gregnrio Angaﬂt
| Calle 13 No. 3E- 278 Ca
‘ ‘Cc}nmu!adcr {CJ?'“!) 562
" Martha Jt .lhoven Plazas Rna
'Carrera 23 No 18 31 YOP
Emcanmutad @78) “easmp

CDRPONOR Corporacion Autdnoma Regionai de ia

Fronters Norarental de Saniander)

i

CQRF‘DRINDDUIA Corporagidn Aultnoma Regienal de ia
; Crinoguia

‘g .

CORF’DURABA Gorporacion para & Desatrolls Sostenibia
: : dal Uraba

¢

CDﬁTQ!UMA - Gorperacién Autdnoma Regional del Tolima
, CRAE- Carporacion Autonoma Rgglonﬁ!q;@ﬁtlaﬁnﬂco

GRf:D- - Corparacion Auténgma Regional

CRC‘i - Corporacian Auléngmé Regicnal del Quindls,

| Carmere 18 No. 10.27 Avenida Golombia MAGANGUE (Bolvar) |
‘ Conmmader {0/‘5} hﬁ?BBUO ’

| CVG. arp ; k EWCarrera ‘56 No. 11‘33‘ CALI (Valie del C‘auca) i
P : : ; conmmador (*2)‘ 5205300

! Carrera 8 N" &1 25 Bamu Ing Bongus MDNTERIA {Cardoba)
S Cunmutadm (nm) 7390305 7821817 .
Tabla & Directorio Corparaciones Ambleniales a nivel nacional.
Flaboracion: Propia DIGSA

3.7. INTERVENC!ONES POBLACIONALES - COLECTIVAS

S& dcefme gque las competencias y el alcance de las intervenciones poblacionales
colectivas son de competencia de las Direcciones territoriales de Salud y que su
aplicacion se basa en la resolucién 518 de 2015, teniendo en cuenta que las
intervenciones colectivas se definen como "un conjunto de intervenciones, procedimientos

H

“Un equipo humano al sanicio de la salud”
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o actividades para la promocion de fa salud y ta gestidn del riesgo dirigidas a grupos
poblacionales & lo largo del curso de la vida, definidas con fundamenio en la evidencia
disponible y en las prioridades de salud de cada territoria™™®, en este sentido, las acciones
definidas en el PSPIC estéan dirigidas a impactar positivamente determinantes sociales vy
ambientales de ja salud, promover la salud y a afectar riesgos de la poblacion, de manera
complementaria a las intervenciones poblacionales e individuales. La planeacion
contratacion, elecucion, supervisién v financiacion son responsabilidad de las Ditecciones
Territoriales de Salud de acuerdo con la normatividad vigente,

Las Intervenciones colectivas a implementar en &l
circunscritas exclusivamente a las prioridades teritorial
los resultados en satud definidos y se ejecutardn de m
entornos, {eniendo en cuenta lo establecido en el presepte

o de ia RPMS, estaran
beran apuntar al logro de
ada e integral en los
ingamients n el anexo

‘ 'PROMOCION DE LA SALUD Y GESTION
~Intervenciones Descripecion / Finalida

Documentos /
humana | Merramientas
SR _minime | orlentadores

! Prevencion  de '

. piotbgicos.

Pravencion y

Gontrol de las Té;;’:;c:ﬂ >
Enfermedades . ; ; |
;. Transmitidas por Pablacion de E tacnélc;ggs | —
Vectores Fonas 5 en salud | i
(intervencion endérmicas | ambisntal | :

ifi 3 \ otécnicos

intensificados  de | 4o ETV |

i

. compate a2 fos !
Sy municiplos |

duclas de riasgs & g g :
tamiliar, comunitaric & | i {
acionades con el vectar, | ! :

ia & Ejemplo intervenclones colectivas enterng fogar.
Elaboracion Resclucion 3280 de 2018,

38, ANEXO SALUD AMBIENTAL

3.8.1. DEFINICIONES DE FICHA FAMILIAR

# | insamiento técnico y operative rida integral de atencian para promocion y mantenimiento de la salud enero

2018,

“Un eguipo hurmano af servicio de ia salud”
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Tenie‘ndo en cuenta que la ficha familiar es un instrumento de captura de informacion, se
ralacmna este instructivo de diligenciamiento, con et fin de orientar al personal en la
comprensmn y registro de la informacion.

3811 CONCEPTOS BASICOS

Viviar@da: Se considera vivienda todo espacio fisico habitado por una o més personas, que
5€ en&cuentra esfructuraimente separado y limitado por paredes o cualquier otra division,
techogy puertas, independieniemente del material en que estén construidas.

Acabados: Recubrimientos del objeto de obra que mox xtura y el color de las
superﬁcias de la vivienda

‘,u:iamente y que se
I hc:gar es aquél gue

a:slamianto tel ‘ ':‘y acustico, con alta tensibilidad y flexibilidad y propiedades
crlstalpgréflc:as, En los edificios suelen aparecer con diferente grado de frecuencia,

Asentamientos humanos: Asentamiento de un grupo de personas en un lugar especifico.
Un sistema nacional de asentamientos inchiye dreas metropolitanas, pueblos, villas,
plantacicnes, campos mineros y areas recreacionales

Biode%;radab!a: Es la calidad que tiene la materia organica de ser descompuesta por
medios biolagicos.

H

“Ln aquipo humana al servicio de la saiud”
Avenida:Calle 26 No 69 - 76 Cantro Empresarial Elemente Torre Tierra Plso 4 PBX. 3238555 £ 1060
www . sanidadfuerzasmilitares.mil.co dennis.rodriguez@sanidadiuarzasmilitares mik.co
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Casa; El edificio dedicado a habitacién por una Gnica familia.

Cauce natural: Es la extension de terreno gue ocupan las aguas de una corriente al
alcanzar sus niveles maximos por efecto de {as crecientes ordinarias.

Ciudad: Centro de pablacion principal que provee un rango de servicios urbanos dentro de
limites municipales y algunas veces en la trama suburbana. La definicidn en términos de
poblacion varia ampliamente entre paises.

Color: Propiedad de la sensacion visual que permite identificar la longitud de onda de la
radiacion luminosa.

Compuestos organicos voladtiles: Son cmntaminantés: frecueniemente

hatlados en ambientes no industriates,

Concentracidn de una sustancia en el aire:: ntreel peso o el
sta contenida,

e con substancias

o de iz naturaleza, en

bienestar y la salud de las

idad del ambiente, de los

Contaminacion: Se entiende por contami
o formas de energla pusstas en €l por:
 aoumudacion o de conceniracion de

‘las caracteristicas quimicas bioldgicas como
1anas o procesoes naturales.

’macmnes dae aspecto desagradab!a a la vista, o que $e tornen
rfeccion o infestacion en deterioro de la cafidad del suelo o ce la
capacidad pnrtante

Contaminacién  electromagnética; Es la emision de ondas de radio, sefiales
electromagnéticas, etc., que pueden causar enfermedad, dafio o molestia o deterioran los
aparatos eléctricos o electrnicos o causan imerferancia que impidan & normal
funcionamiento.

Contaminacion natural del aire: Aquella originada o producida en una fuente natural o
artificial, sin mediacion de la actividad humana,

"Un equips humano a} servicio de 1a salud”
Avenida Calle 16 Mo 69 ~ 78 Centro Empresarial Elamento Torre Tierra Piso 4 PR, A238555 Ext 1060
www sanidadiuerzasmilitares.mit.co dennis.rodriguaz@sanidadfugrzasmilitares mil.co
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i

Contaminante: Se entiende por contaminante cualquier elemento, combinacién de
elementos o forma de energia que actual o potenciaimente pueda producir alteracion
ambiental.

Degré’adacién natural: Accién bioldgica o ecologica por medio de la cual ciertos organismos
vivos iestan facultados para descomponer la materia orgénica o inorganica a sus mas
$enmlloa componentes a fin de que puede ser utilizada.

Degrajdado: Demeritada su calidad vital.

Deacérga: Es la salida a la atmdsfera de contaminantes d

reclcladro o destruido.

Ecoalstema Sistema abierto integrado p
hombre) y los elementos no vivientes de
espacio cuyas propiedades globales de
intera?:ciones entre sus compon

transdiande al medio ambiente o al espacio publico.

Entc:mc} Medic ambiente inmediato al organismo estudiado y directamente influyente e
mflu;do por este.

Entrepisos: Construccion de una planta accesoria ubicada entre el techo y el piso de un
cubicﬁzlo en una edificacion, lo que permite ganar espacio horizontal para paliar ef efecto
del hacinamiento.

'

"tn aqufpe humano al servicio de 8 salud"”
AvenidaiCalie 28 No 68 — 76 Centro Emprasarial Elemento Torre Tigrra Piso 4 PRX, 3238555 Exi 1060
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Episodio o evento; Es la acurrencia o acaecimiento de un estado tal de concentracion de
contaminantes en el aire que, dados sus valores y tiempo de exposicion, pusds causar
alteraciones manifiestas en el medio ambiente o la salud humana y en especial
alteraciones de algunas funciones fisiologicas vitales, enfermedades cronicas en
organismos vivos y reduccion de la expectativa de vida de la poblacion expuesta.

Equipamiento: Son los objetos con fines de uso introducidos en los espacios funcionales
de la vivienda como parte del proceso constructive. Refiere aditamentos sanitarios
ingenieros,

Fuente emisora: Gualquier objeto, artefacto o cosa orig
tipo estacionario, mévil o portatil.

nda sonora, ya sea de

Fuente fija de contaminacion del aire: ks adquella que emite o es susceptibie:de emitir

contaminantes del aire, en lugar filo 0 inamoviblé

Fuente movil de contaminacion del air
pueda generar 0 emitir contaminantes,

ividad que interacta reciprocamente con su

baos'na’ws en e ambiente humano, salud y bienestar resultante
: Ollt:cas proyectos y procedimigntos operacionales.

‘cuyo nivel de presion sonora permanece constante o casi
paciones hasta de un segundo y que no presente cambios repentinos
durante su emision

Ruido impuisive o de impacto: Aguel cuyas variaciones en los niveles de presion sonora
involucran calores maximos o intervalos mayores de uno por segundo. Cuando los
intervalos son menores de un segundo, podréd considerarse el ruido como continuo,

Ruidosidad: Calificacion de las propiedades del sonido que amparan e analisis subjetivo
de! mismo (molestia inducida por la estructura de frecuencias del sonido). Su unidad
basica es el noy y la unidad de nivel de audibilidad es el nivel de ruido percibido PN (dB).

“tJr aquipe hurmano al setvicio de 18 salud"”
Avenida Catle 26 No 62 - 76 Centro Emprasarial Elsmento Torra Tierra Piso 4 PBX. 3238504 £x1 1080
www.sanidadfuerzasmilitares.mil.co dennig. radriguez@sanidadiveriasmnilitares mil.co
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Saneamiento basico: Es el mejoramiento y a preservacion de las condiciones samtanas
éptimas de fuentes y sistemas de abastecimiento de agua para uso y consumo humano,
d;s::pomcmn sanitaria de excrementos y orina, ya sean en letrinas o bafios y sistemas
publlcos de conduccidn de aguas negras.

Sustajncias peligrosas: Son aguellas que aisladas o en combinacion con otras, por sus
caracferisticas infecciosas, tdxicas, explosivas, corrosivas, inflamables, volatiles,
mmbumtbles radiactivas o reaclivas, puedan causar dafo a la salud humana, a los
recurgos naturales rencovables o al medio ambiente.

Vivierﬁida: Una estructura ¢ porcidn de esta, usada e ivamente para habitacion

humana. *°

3812
VIVIENDA

| TIPO DE RIESGO

" higsgobaje

Cvasien Hiesgo Aty

L TIPO DE RIESGO

: ‘Rieggo Alto

6n’es un mineral combustible que se origing & partir de restos | Riesgo Alto
atales descompuestes qué suffisron camiblos guimicos gropiciados |
por ta presion y ef calar. :

‘Gas natural i
? | guseoss cuya composicion principal es la del gas metano,

| Gas butano/ propa

i principalmente como combustible domestico & industrial envasade en |
i reciplentes de acero a ata presion. :

CElectricidad | Corrienta atterna que es ufiizada pars ¢l suministro de la energla | Sin riesge
i : . algctrica an las residencias,

i

i

0 Herrémientas para caracterizacion y seguimiento de las condiclones socio-ambientales y sanitarias de los

entornas (Vivienda y Escuela)
“Un equlpo humane al serviglo de 2 salud”
AvanidaiCalle 26 No £8 - 76 Gentro Empresariai Elementa Tarre Tierra Pisa 4 PBX. 3238555 Ext 1060

www sahidadfuerzasmilitares.mil.co dannis.rodriguez@sanidadfuerzasmilitares.mil.co

| Este a3 un combustible fosil def tipo gaseoso, se frata de un compuesto © Sin riesge

{

! ‘Gas incoloro y estable que se ficua faciimente por presion v se emplea | Rlesgo Ao |
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| Materiates de deseche | Esta sateqoria cbadece a los materiaies de desecho que pueda utiizar | Riesgo Ao
‘ i el encuestado, dentro de esta opeion se puade enconlrar que tengan |
! blodigestores wtilizades para extraer y conduclr el gas matano. :

Tipo da alumbrado: Hace referencia al tipo de sistema destinade para aportatle minacidn & la casa !
'y lugar de habitacién def encuestado, L TIPOQ DE RIESGO

Velauetre | Cilindro de céra o sebo, atravesado por una mecha que se prende para Riesgo Al

o alumbrar,

CKerossne 7T Liquide inflamable y transparente (o con igérd coloracien amariients, "V Fiasgo Alle

| dependiendo de ta fraccién que s pxtraiga), meazcie de hidrocarburos, |
| que sa obtiens de 4 destilacion del petréteo natural. ’

Elactico domiciiaria 7 Sistama eléctrico usado en el Hogar para iluminar internamente la casa. | Sinrlgsgo

Blactrice Auto {'orﬁafi'ém‘(“
P Vegath
Ninguno

. Hace referencla 2 las canexionas flegaies alectric

fiores tipos de alumbrads

. adecuadas para cocinar, el ohjetivo es validar si la cocing estd construida en materisles : DE RIESGO

8  Seleccionar Ia opeian de a inriesgo
Mo 7T T Belecoionar la epaion de a Rlesgo Ao T

: Cocing dentro de la vivienda: A través de f
| espacio destinade para eszc—: fin.

e " Ein rlesgo

Mo

" Rissgo Alto

s para |8 conservacidn, @ baja fempersturs, de | Sinriesgo

a3 dacir gue se pugdan dafiar.

intiior abjete o utensitio céncavo que slve para contene-r una cosa |

terior, del cual se observe ¢ refleran tener la respectiva lapa.
‘da ia inspeceién visual validar si fos alimenios estan af aire lib
o la caga. )
: éa de la inspeccion visua! validar si los ‘alimentos estan al aire libre
| LRS3 ora de la casa.
. Alacena- daspansa Attmatio con puenas y ‘sstantes que &e Lse para guardar ‘alimentes o

Cmueble de cocing L pener el menaje de cosina

iasgo Al

[ TIPO DE RIESGO

;WCasa struceion cubienia destinada a war habitada,

. generaimente |

" Vivlenda unifamifiar en un dificio de varios P

U ppataments
f | oonstitulda por una ¢ dos habilaciones, vocing y bafio,

D Cuarte e
| vivienda colectiva | hacinada
i Palafito | Vivienda propia de civilizaciones primitivas que se consliuye sobre |
: | pstacas de madata, normalments tenteo de un tago o un rie, 1
T iviends gon tenencia prupsa de las Fuerzas Militares

| Casa-apto fiscal

“Lin equipe humano al servicio de la salud”
Avenida Calie 26 No BY - 76 Cantro Empresanat Elemente Torre Tierra Piso 4 PBX, 3238555 Ext 1060
www.sanidadiuerzasmifitares mil.co denmis rodriguez@@sanidadfiserzasmilitares.mil.co

U USinriesgo

| TIPO DE RIESGO |
“URiesgo Ao
| TIPO DE RIESGO |

' 'Sm nesga

nsilic concavh que Birve para comtener una cosa | Riesge At

Sinriesge

Riesga Ao

Sinflesge

CBinriesge

Sinresge
"' Casa grande o adificio donde vive an pequeiias habitaciones, an forma : Riego Medio |
RiesgoAlle

Ginriesga

| TIPO DE RIESGO
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' Improvizada (carpa, | Posee de estructura y un sitio definido para los servicios basicos, come | Riesgs Alta
refugio natural, plasticos, | bafto, cocina. i
i) :

| Uso de Ia vivienda: Hace referencia al uso que se tiene destinado a este lugar. [ TIPO DE RIEBGO

. Habitacional © Uso destinado para vivienda es decir su utilizacion es para descanso, | Sin iesgo

j‘ e e TEfUGEHD Y S8 cuenta con fos servicios como agua, energia eic.

| Comercial | Se refiere si en ja viviends de tiene otro use qus no &3 habitacional y se | Rissga medio
. .....icembina con agtividades comerciales como tiendas, ste, :

' Fabrical . Se refiere sian la vivienda de tiene otro uso qua no es habltacional y se | Riesgo Alta

eombina con actividades comerciales como fabricas y olras actividades |
més industriales, :

Madre comunitaria ! Hace referencia a que st en la vivienda funciona hogares comunitarios o | Sin riesgo
o | jardines infantiles,
. Gosturg o Sastraria + Be refiere si en Ja vivienda de tiene otro Uso que no és:habita | Gin rissgo
N cambing con actividades comarciaias ¢ome oo i :
! Actividades de ofiging - Se refiere =i en la vivienda de tlene otro uso g | Sin riesgo

v deo.. ... . combina con actividades comercislas como activ

Ninguna; 'Se pelectiona en caso de que no sorrespand T Sinrlesge

opciones anteriores,

Materiat predeminante en pisos: Se refisre al material pr do
salecclonar el material mas uliizado en fa vivienda,

Tiarea - arena i Ba refiere a conunlo de
L e EQUERO tamafio
.‘Madera; burda, tabla, ;| Bj

labion, oo vegetal
: Baraque

" Riesgo Alle |

Riesgo Alto

P hise ' impermeabls Sinriesgo
! (cements, baldosa, } !
: ladrilla, fableta, granite) !
Materiali plastico  (vinilo,

otre raterial sintético) Sin riasgo

TIPO DE RIESGO
Riesgo bajo

2 | Sinriesgo |

| Riesgo alta
jido. entralazado con este 1lpo ‘de material hasta c:onsraguir una . Rigsgo alto

etie. de telar que cubra toda la extensién de la cublerta o techo, | N
ra plana horizontal de horrmgdn refurzado que separa un nivel | Sin desgo
:dificacidn de otro ¢ que pusde sarvir de cublerta e
aflare a tachos copetruidos con materiales come fos citados, cantdn, © Riesgo Alte
o, SRCOS, B ) e e

teda, 3 5ac'os. ete)

i Matanal predominante en paredes: se refiere al material pradominante con el que esid construida la i
pared, pared es: construccion de superficle continua, levantada perpendicular al suelo, oon 195 | Typo DE RIESGO
dimensiones adecuadas para cerrar o dividie un espacip, sostener una fechumbre o proteger una | .
zona. :

| Maderapuiida’ | Hace referencia & ta madera que esta alisada. - Sin rigsgo

Matariat prefabricado f”Efamantos ensambladas entré i, una vez que han sido manufacturados | Sin riesgo

: previamenta en fabrica o en otro sitio cercano & la ohea (moldeados,

L b anduracidos, eft.)
© Aglutinada | Hace referencia fa unién de materiales con alguna sustancia qus formen | Sin  riesgo 8
3 i un materiat rigido, L menos que tenga |
CZine ‘ | Material compuesto de cemento y amianto que $e amples en la | Riesgo bajo

f i i fabricacion de placas onduladas pary cublertas de consbrucciones, .+

;

'Un equlpo humanu al mrwclcy de la sald”
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' Dasachos . Se refiere a paredes constiuidss con materiales como caddn, lata, | Riesgo Ata |
! o sacos, etn) i
: Pléstico i 8@ denomina plastion 2 materiaies constituidos poi una variedad de | Rizsgo At i
: | compuestos argdnicos, sintélicos o semisintélicos, que tenen fa |

|
|
. propiedad de ser malesbles y por tanto pueden ser maldeades en | ;
| ohistos sblicos de diversas formas. ]
“Esta opcion se diligencia sl ss observa que la Vivienda dei encuastado ezgn Alto i
o tiene paredag : N

1

©impermeable  {ceman Hace referangia al tipo de material utitizado en tas paredes que permite | Riesgo Alto
. biogue, ladrille, pledra) que no haya filtracién dal agua per su lipo de material.
. Bahareque/Barro,  tapla Hace referencia &l tipa de material usado en las paredes con los | Rissge Alto

. pisads,  esterlia,  cafa, | maleriales listados. :

Codre tipo de materdal
cvagstal

i Madera burda  (tabla,
 fablon, Guadua
: Otro Cual?

Madars sln nmgun tipn de racsbadn Ia quaduﬂ &
cjc vwranda

lipo de matarial Riesgo medis ™

e refiers o peredes construidas con materlal esgo Ao
| cartdn, lata, sacos, elc.) ‘

"Desachos {anén,  fata
| tela, sacos, elc.)

PO DE RIESGO |
Cindividuales Sin Rissaa

Compartidas T Ng tlene ningds Rxesgo medio

| NUMERQ DE CUARTOS: Difigencia o énga la femila | TIPO DE RIESGO
| destinadas para dormie. I A
| TIPO DE RIESGO

Duermen mas de 3 personas por ¢
: : Riesgo Alto

-1

i Sinriesge

Topografia del Terrana: G

| TIPO DE RIESGO
' terreno, |

\Riesga At

U Riesgo Ao

dad de 4 ar.iiazamianto puede ser lenta o rapida, pere nunca muy

os deslizamienios de tieras pusden ser superficidles o | }

08
. Refiena ml tarrens que hayan wido reflenadas con tarra, p:adra u otre ﬂpo ! Riesgo Afio :
: Hlerial se busea determinar &l @l trreno es estable o presenta | :

lentos de torra.

ladera andiente de una montahs o slevacien del tarrend por cuaiquiera de sus | Riesgo At
: ‘ Hados. o F
D Rlang Area de terreno qtm o tiene ondulasiones ylo p&ndiente Sin riesge

' La casa cuenta gon !','-??:.?ri.Q.U.‘.?!“!!ﬁ-‘.?S?.’.%mﬁ’m??EQFE?«?F?.@.@E??P..F!%.?.@Pﬁtﬁi!?u.ﬁ.!?..9.??%%!)(?!?’9.ﬁii?ﬂ@.ﬁ.@‘ﬁ?.:w.. ﬂm DE R’ESGD ‘

U Lavamanos - N NA "G5, Sin riesgo

: : Mo, Riesga medio
Si. Sin riesgo !
3 N Rigsgo madia |
i NA T ‘ .8, 8ln riesgo
‘Mo, Riesgo medio |

TIPO DE RIESGO

Bin riesgo

ClLavepites T s Ne L NALLTTTTTT

. Lavadero

| LBl lavamanos se encuentra cerca dei sanitario?: de acuerdo & lo ebeervado diigenciar.
oEi |
P No

mf“RlﬁSQD A“Cl

“Un eqmpe humann al sewlcia det a salud“
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La vivienda fizne ventitaclon naturat en cada amblente: Hace referencia a =i en ja habitacion se tienen
vantanas ﬁ!Ue Permlian recible ventilacion o entada de alre, TIPO DE RIESGO |

; Dormutqno adultos: i No NA | Bi Bin Riesgo :
. e e e e 1N IG5 Alt)
© Bala/ Gomedor: Mo NA i 81, 8in Riesgo

| Dotmitorio niftos:

{ No. Riesgo Alto

Mo UUNA | 8i. 8in Riesgo

No. Riesgo Alto
| Sanltaﬂ? Ny MA 3i. 3in Riesgo
e ‘ o o No. Riasga Alto
| Lavadefo techado Si No HA . 8i. 8in Rigsgo

| @s un sistema de obras de ingenierla, concatenadas qu
; habltantas de una cludad, pueblo o area rural con qblacmn

“Aljine T  Bapésito grande, generaimenta bajo tiarra, para recoger y conservar

"Abiié'dii%d por tuberfa

‘Pozocon bomba

Pozo sits bompi

agbey 5 barreno

UCarotahque - Camién destinado al transporte de liquidos o gases, se pretende

. No. Riesgo At

SANEAMIENTO BASICO

Acauxs}. PARA CONSUMO HUMANO

£Cual afs 1a fuente de abastecimiento del agua polable

| TIPO DE RIESGO

GDI‘!SUIT‘IC

‘agua potable para |
ciado al serwcm publico. *

Sin fiesgo T

‘Riasgo madie
arra. Dichas parforacmnes sa llgvan & cabo, por lo
Un_f‘n especifico, como hadtar agua subterrénea Suele

 almacanadas provenientes de la précihitacién pluvial es decir la | Rigsgo Alto

ferencia a que los habitanies indiquen que el agua para | Riesgo Alto
nslmo, la tomen direclamente de las opciones citadas, estas son :
corrlantes de agua que pueden ser producio de las aguas Huvias,

rrananttat

Rizsgo Alio

Balza, pozo o zaoja Hens de agua, ya sea arlificialmente o por
filracicnes naturales del terreno, usualments se presentan como |
i depdsitos superficiales de agua en zonas con sequias estacionales .
©pralongadas, :
‘Comunitatia  asteducto | Sistema o conjunto de sisternas de irrigacian gue permite transporta
veredal! i agua en forma de fluje continuo desde un lugar en el que estd |

i  accesible en Iz naluraleza hasta un punto de consumo distante,
| genersimente una ciudad o poblado, la pregunta se orianta que este |
i {lpp de conduccién del agua es de un scueducte formado por g |
| gomunidad en ef cual gs esta misma hace tratamiento y limpleza a los |
¢ gistemas de irrigacitn. :

Rigsgo radio

| indagar si Ja comunidad es abastecida a través de este medio,
i Rissgo Alto
i, Haya, especlaimente da lluvia, :

“Un equipa humana al servicie de [a sahd”
Avenida Calla 26 No 68 - 76 Centro Empresarisl Elemente Torre Tisrra Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1060
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| Aguatero ' Gusndo una persona vends el agua en canecas, baides, fatas, efo., | Rlesgo Al

: estns racipiantes son de propiedad del aguatern y su felomns es
¢ inmadiato, y pare faciitar J2 distribucion se puedse dliizar un Burra o
i una carrets manual sin que se considers el sitle de donde proviene el
i agua. :

| Embotellada o en boisa "By anuatla que ha tenido un tatamiente previo de purificacion | Sinriesgo

| reniizado generaiments por empresas comersizles y gue se consigue |

| en ol comercio eh garrafones, boteflas o bolsas.

Tipe de Tratamlents Casero del Agua: Cenjunte de operasiones y procesos que se realizan sobre et |
_agua cruda con el fin de modificar sus caracteristicas organolépticas, fisicas, quimicas y | TIFQ DE RIESGO
© microbiolégicas pare hacerla potable de acuaerdo con 1as notmas establacidas legalmanta. :

| Sintratamiento 1 Agua sin ningin tipo de tratamiento

i Flltradta | e consldera la filtracidn como &l paso del agua.
: i porosc que retene la materia que s encugn
| medio poroso suels ser genersimente arena, Al
 carbon activa en gr
a cloracion as el p
. empleo da doro 0 compuestes clorades

| pero notmaimente se emples kpd :
: o ... facilidad de almacenamienta y.¢os
b Hervida ¢ Consiste sn hefvie 8 agua
1 ; microorgenismos patoge

Clorada

 zAgua tratada en la fuente?: Hace raferencis a s fuentes
. agueductos ya sea veredal o municipal. ‘

Y

TIRO DE RIESGO

U Difigenesiar U Bin resgo
' 'No ‘ “Riesge Ate T
© JEn qué aimatenan el agua para co reciplente en el gque TIPO DE RIESGO

- aimacena at agua,
U Reciplante con faps ive para contener U
: e tenga tapa,

Recipiente sin tapa .
| el agua, observar si se encuentra

5 LEn caso de usar tandg Hiplante, cada eudnto lo lava?: Pragunta ahierta, diliganeiar de acuerdo

3 o que afirema ef ysuar TIPC DE RIESGO

T No i cisha que no fava frecuentemante el tanque es de un riesgo |
: i alto, en zonas anddmicas para Chikungunya, Zika y dengue, s& debe
| lavar ung ver por semana tanques y albercas que aimacenen agua da ¢

| yso doméstico. A nival nacional por norma el lavado de tlangues se

..., hace dos veces af afio. =

| MANEJE BE EXCRETAS

| Eliminaciin do Excretas: Se refiere dnicamente a las viviendas gue cuentan con sisternas de
. recoleccion y evacuacion de edtiementos humsnos ¥ aguas servides gue son atrasirados por | -

: , . \ ; . g TIFC DE RIESGO
. correntes de agua (aleamtadillado ¢ pores con Q SN yratamients) incliye a las viviendas gue |

" dispunen de otros medios sanitarios para la aliminacidn de excretas, ;

' “Un equipe humano al servicio de la salid”
Avenida Calle 26 No 68 - 76 Centro Empresarial Blemento Torre Tierra Piso 4 PEX, 3238555 Ext 1060
www sanidadfuerzasmilitares mil. ca dennis rodiiguez@sanidadiugtzasmiitares.mi.co

ire sirvé para contener unha tosd | Riesgo Afte”
CUSinvesge

U URiesgo Al

Encie $oi0 5l of usuario manilesta que o aimacena agua para | Sinriesgo o




i Inodoro.  conectado
i alcantafiliado

Fuentes de ; 18

: lnmﬁaro con desc:arga ai :

t Letring & sumidaro | destinado para defecar, y normalmenta no conectade a ninguna |

s

A A
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!

| instalacién para eliminacién de excratas a través de la presidn det |
sgua que circyla por tuberia hacia una alcantarlla  principat, | Sin riesgo
o ususimente de servicio pablico. R
lnodorn; conectado a pozo Et un pozo sublerrdnes al gue estdn Goneclades LNg 0 varios .
Séphm o sumid aro ; sanltariug y en el cual quedan depositedos los excrementos o aguas | Sin riesgo
_..negras. Funciona mediante un sistema de agua corrients. :
| Servicio sanitarlo que no cuenta con aicantarifada y én'el que las T T

; excretas son conducidas por arrasire de agua a un shtio fuera de la : Riesgo Aty
ivienda (calle, potre :
: La tetring es un esp

alre libre

a de UNE vivienda en un cubicit )
Rlasgo Alto
| alcantarilta, :
Hace refarencla a que los habitantes deia vivienda no utiicen ninguno
Campo ablarto i de los métodes antetiorments descritos y hagan sus nacesncﬂadea enel | Rissgo Alto
... suelo en 12 mayorla de los casos, :
: | Bervicle santaris en que las excretas caan directam
En agud corrignts i o asianto a un sitie, desds donde son arrastrad
; el flujo de las mareas,

Bﬂde Ia tEZE .
i Riesgo Alto

51 &l servicio sanitario que utilizan en la vivienda es letiina, para cada apcion
sagin ohserve, sila letrina esta ublcada a una distancla cercana a (@sta dlstanca
metros como mfnimo}

FODE RIESGO

Riesqo Alto

 sbastecimiento de agua: 1 T B O B

| Rios y quebradas; 1 Sr 2 No Rresgo Alto

. T :' 1

aSSQUE$ é}lbtarrénauﬁ dta ‘ 1 Sl 2, No Rigggo A“?
. Vivienda: 1 Sl Riesgo medio
Sumldefo ’ Riesgo madio

Aculfaro

. Numero.de baios;

Riesgo Altc:

de drenaje al sisterna dé titisrias y constr ; paraia T'F’D DE RIESGO
rasiduales. ‘ 1 '

$m rsesgu

Rmsgo Aftn

efc,

& Tians serviclm ge asan?; Con gsta pwgunta se pretende conoccer si &l vsuario cuenta con el
; TiF’O DE RIESGD
L oservicio ﬁa asao gue normalmente lo presta el municipic o & sibdad,

s C T U Diigenciar de acuerdo 3 lo informado por ef usuatie. ;’ Sin riesgo

CNo /7T T Diligenclar de acuerdo & fo informade por efusuaro, | Riesgo Ao

' |
Loh :

. ¢Se realiza sepataciin de residuos {reciclaje)? Indagar con el usuario si en la vivienda se realiza la PO DE RIESGO
: separacipn de residuns organicos de los reciclabies. :
: {

s

Dnllgemar de acuerdu 8 lc: mfurmado pur e! uauarin | Riesgo medio

"Un eqmpo humann al sarwcm de la salud”

AvenidaiCalle 26 Mo 69 ~ 76 Centro Empresarial Elemento Torre Tiera Plso 4 PBX, 32385855 Ext 1060
www.sarjuldadfuerzaﬁmilitares.mil\n:o dennis. rodriguez@sanidadfuerzasradlitares mil oo
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| Mo | Diligenciar de scuerdo a o informado por 8 usuario. | Riesge medio

Recogén la basura en; Hace referencia & la forma en (a que recogen las basuras en a vivienda, C TIPO DE RIESGO
. T Ghatquler objeto o utensiio oéncave que sirve pars contener una cosa b T
Recipientescontapa | U Nvedory que tenga tepa, o StTeO ]
: - . . Cualguier ahiete o utensilio céncave que girve para contener Una £0s . . !
. Recipigntes sin tapa . en sy interior, ohservar sl se encuentra destapado. Riesgamedio i

Riesgo Aflo

¢

Directaments al sualo | Verisar si la famitia deposita la basura en el suglo.

[ Vetificar si la familis deposita la baswra en bolsas plésticas i Riezge medio

; ‘brincipalnents on edificaciones de apartamentos se fiene e shut, .
| Conteredor fuera de la | cuarto de basuras yio acoply, que es el lugar en donde ze deposita v Sin Hesao
© vivienda (shid) © @lmacana ta basura hasta qua se resliza i racolecoién por un carro | €
:  destinado parg este uso, :

Otre | Pikgenciar en case e que ne sea ninguna de |

Bolsas plgsticas

LCudt es fa disposicion final de ias basuras en el hogar? La pregunta s atignt
| digposiclén final se resliza a las basuras y queé sea de conocimiants del vau

!

<1

e i . Ui : RIESGO |
. disposicion s& realiza & travds de ias siguientes opciones. ;

| Cuema a campo ahierlo

| Riesgo Alt ;

: Refienn sanitario ! Sin riesgo

Laftiran a fuentes de sgua |  Riesgo Alto

ffesta que utiliza esta téomoa, ol |

' Enterrada ane confrof v s& contamina jas | Rissgomedle | |

anejo de gases, : |
: sicién residuos solidos sin contred v sin i3 @ |
i didas para la prevencion y mitigacion de los impactos | . i
-~ Botadaros tarios como: {erosion, sedimantacion, generacién de Riasgo Alto ;
: iandios, rogdores), ’ !

ES DE RIESGOPROTECTORES DE LA FAMILIA

Presencia de hurm enida (Por clgarriio, fefa, carbon, ete.): la pegunta se orlenta a realizar : ‘
 Ung observaciin en’ a'y verificsr ai existe prasencis de humo praveniente de cigarrillo, fefia, TIRQ DE RIESGO

| carhén o otte material utizado parg combustién, |

o Riesgn Attbl o

i Difigenciar de acuardo a jo abservado yio Informado.

! Difigenciar de acuerdo a lo observado yio Informade.

b o Sin rlesgo

| Presencia de veciores en el hogar?: fa pregunta se atianta a realizar una observacién en la viviends PO DE RIESGO '
-y verificar sl existe presencla de vectores como los que s& describen a continuacion: . i
: fnseciy de cuerpo negre de unps & mm de fargo, con tos alas
3 . transparentas cruzadas de nervios, seis patas muy finas con uhas y | o
. Moscas . ventosas, cjos grandes y salientes, y un aparato busal para chupar las | Riesgo Alte :

i systancias de que se alimenta, ; i

"Lin equipo humano at servicl de 1a salud”
Avenida Calla 26 No 69 — 76 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Pise 4 PRX, 3238558 Exl 1060
www sanidadfuerzasmilitares.mil.co dennis. rodriguezddsanidadhierzasmilitares mit.co
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Insecte de la familia de la mosea, pero mas pequefio, de cuerpo muy
fino de color oscuro, con sels potas muy largas vy dos ales ;
transparentes con cuye movimianto produce un aguds zumbido, ef
macho vive de los jugos de las flores, v la hernbra fiene una boca en i Riesgo Alto
i forma de trompa puntiaguda que utifze para alimentarse de 1a sapgre |

i de las parsonas y algunos mamifaros, :

| Zanoudos

| Triatoma infestan es un insecle heterdptare de la famiia Reduviidae. |
. B8 hamattfage v considerado uno de los vectores responsables de fa |
Pltas | t trangmisién de @ enfermedad de Chagas, $¢ lv denomina pito f{en . Ri Alt
| Colombia), chinche negra (en Paraguay), virchuca (en Argentina, fesgo Alla
; Chile, Uruguay v Balivia), chipo (en Venezuela), chinche gaucha (en
| Argentina) o chitimacha (an F’eru) chinchorra {en Eouadar), ;

Un roedar s un mamifem de tamaiio pequaﬁo,_q'

: sus diantes inclsivos, Estos dientés, que crece
i Roedores ! les permiten roer {es daclr, desgastar algo 8 ar
| ; . reducidos). Se incluyen varias especies  principaliment
ardlllsa cHstores.

caracteriza por
comtinug,

5 Rlesgo Alfo

msec:tc de unos 3 mm da Iongltud.‘.d cuerpn gruasa, oolor Sgrd raﬁzu

i i sin alas, provisto de unas patas irassras muy fuertes yolanget cun; las

| Pulgas - que da grandes salios; vive.od rasito de los mamiferos ! Rissgo Alto
i : o de Ins que chupa st sangr 3 :

f picaduras.

| oo scusl?

Con qué tipo de slementos ge prutﬂgar‘l Ghas, ratones,
mmsma‘zanc:udos otros insectos, etc PO DE RIESGO
; | Sin rigsgo

| Sinriesgo

| puertas (anjeos)

| Fumigacian

insecticias/plaguicidas Sin riesgo

| Sin rigsgo
Sin rlasgo .
Rleagta Alto

L TP DE RIESGO

Rigsgo Alto
‘Los utliza para varios
i wsos enel hogar

Varrrcar 5i 38 utmza el envase para otro tlpo da us0s i Riesgo medio

| hos bota en [a basura El anvass B ilrada a ia basura ; Riesgo A!to
Log entiérra Los rac;plentes gon entermdms &n m sualn Rlesgu Aitc)
| Los queina  Los recipientes son quemados | Rlasgo Alto
P s T Diligenciar solo s o se realiza ningun ores anterlormanta | Sl

i N 1] riesgo
| Ningung. mencionadas o

5 ' é T:PO mf RIE:SGD

: Obsawa si cerca de fa vivienda hay, 3

 Terreno ‘utbano o 7ural sin adificar o cultivar que forma parte de los |

Terrenaa haldios - bienes det Estado porque se encuentra dentro de los Iimites territoriales . Rlesge madia
: i y carece de otro duefo, :

“Un aqunpo humano al servicio de |a salud”
Avenida Calle 26 No 89 — 76 Centro Empresariai Elermento Torra Tierra Piso 4 PEX. 3238585 Ext 1060
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© Plagas: rosdores, R ' T T
' cugarachas, zancudes, | Selecolonar sl se evidencia o informan la presencia de estas plagas, . Riasgo Ao
| moscas, efc. i ‘

“"Hace referencia a i en ja zona se presentan Indusirias que genere
| cargas contaminantes ai aire, suelo, agua elc. A
i Haoe sefarencia a si en la zona se prasentsn granjas con cerdos que - {

| produzean i Riezgo Alta :

© Mace m:‘emnma asien la zon8 33 presentan m«ams- 0loreﬁ

. industrias. cnntamlnantes ! Riesgo Alto

: Porquenzas

Malos D!Dfes . Riesgo Alto :

CReliencs T Hace referencia a st en It zona se presenian relienos sarii‘t‘éiﬁbé.”ym“;”R[ES o Allo i
| sanitatios/hotaderos . potaderos de hasura T e
¢ Gontaminacidn audiliva i Enla zona ae presentan rwdo& fumtas ; R:esgo Alla i

" £p'ia zona se presenta contaminacion visual es decir parte de ‘fédéuf‘
| aquelin que afecte o perturbe la visuatizacion de algdn sitio, o paisaje, | Rlesgo Alta

- Contaminacion visual  afactando su estética, ¥ que puede Incluso legar a.afectar a la salud |

e e BE lDE individuoy o zons doende se produzea of i ;
Ric o quebrada, cano Hace referencia a fsl en la zona se presentan Ho Riezgo medio i
) o o se diigencia sl se observa otra opcidn qua 1o ESkE e T
3 9*‘0-”‘:5’33““"4”‘9 L categorias anteriores :
. \
Probabitided de accidentes: Hace referencia a si en fa vivienda:se-han presentdd iguier PO DE RIESGD |
| tipas de accidentas. . 1
: | Lesion o herida de fos tajldns : (
! Quemaduras i fuego y dal calor, por con ! Riesgo Alto |
: i céuqtlcos o cormswns. por ;
. Caidas ¢ Riesgo Alto :
‘ hés o menos | ‘
. Golpes, Gortes ; INRE . 68 uno Bstd en | . :
. aplastamientos { maovi i : na que utiliza su | oe0 Altd ;
. - ENVIGHO CONTE UDS Parsoni ¢ uha | :
i por un mstrumenm Hfl%acln) i

: nens, 0 por Ia AQcion da una ;
¢ Intoxicaciones el ixino puede Introducirse | Rigsgo Alto :
: la plel. : i
0, causadd’ por. ufia: Catriente eléclrica de origen artificial que |

Lesiones por ale cuerpo Log $inmmah varfan dasde qu&maduras de plei Ristgo Alto
Heridas 8 e '
punizahte ngﬂmm

; Tipa:de asfida provosada por Ja inundacion de las vias resplratorias, | .,
: Ahagaminnto mente soasiorados por suMErgirse en cusrpos de agua, : Riesge Alto
. Bu mascola cuenta & fi.gltan sanltario 7 E! objetivo es verlficar sl la mascota cuenta con &l plan i TIPO DE RIESGO
: samtano el cual consta e lD!‘n alqui@ntas aspectos ; !
: v (raba i 5t la respuests es |
: “””3.5 0 Seficitar al ysuario ef carnet de vacunas | negativa es de alto |
. Parvovirus olros) ' : HES :
; i 30 i
: . j ! 81 la respuesta g ’
| Dosparasitacion interna | Medicacian de tipoa sntiparasitarios en jarabe o comprimidos, i nagativa es da alte |
‘ f | tlesge
! : . . . 'S :‘
T . i Hace refersncia al blenastar del animal incluye slimentacion, aseo, | ﬁa;ti;ﬂasg:e;;aaﬁz i
: BRenc ! asparcimients cormo pasens, espacia, nimero sdeciado de mascatas riesao ;:

“Un squipo humano al servicio de ta salud”
Avenida Calle 26 No 68 ~ 76 Canfre Empresariat Elemento Torre Tierra Piao 4 PEX. 3238555 Ext 1060
www. sanidadfuerzesimilitares.mit.co dennis.rodriguer@sanidadfuarzasmilitares.mil.oo
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. e utitiza para curar y prevenir pulgas y garrapatas puede hacerse ¢on 5i la respussts es
Desparasitacion externa ¢ distintos productos. Por elemple se pueden utifizar Hguidos como | negativa es de alta |
; i ehampos, collares, polves, Bntra ofros, ! riesgo :

Barreras de acceso: B objetivo es identificar con ef usuarie las barreras de acceso a los servicios de | TIPO DE RIESGO :
saluch, dantro de las categorias fistadas 2 continuacion: :

MHace referencia a si el usuaric presenta inconveniemas an distancia,
! tiemipo v cotta para su desplazamiento,

Gaograﬁcas

i Hace raferencly af enfoque diferencial en cuanto a la hegemdnica de |
¢ los usuarios entrevistado por sus practicas socioculturales, las cuales
i pueden ser visibles a travée de sus costumbres, y it adicrone-a etnigs, |
i poupacion, nivel de educacién

Culturahzas

Administrativas

transporte ¥ demds gastos que g

Econdriicas
: atencion det usuario.

Existe en sy sornunidad un plan de prevencién de amergen
&l UBlaro conoce gua e debe hac&r frenta auna amargé‘ '

. 5i ;
Mo ;

i TIPO DE RIESGO

Ein riesgh

: Rigzgo Alto

| TIPO DE RIESGO

olros.

: 5in rigsgo

5 Riesgo Alto

TR0 OE RIESGO
tivo es indagar si el usuarie hace parte | :
as de accuf:n :oc:al fundan.loneﬁ antre otros

3in riesgo

Sin rigsgo

| TIPO DE RIESGO

g Tiesgo

Cemento

“Hissgo Ao

Selecclonar de acuerda 4 la respuesta qur_e de él usuario.

- Ladrillo: Seiecaionar de acuenda a la respuesta que de &) u&uario. Sin riesgo
» Baldesa § Seiecmnar de acuardu 2 la respuesta que de ét usuario, Sin riesgo |
i : {Sin riesgo

Metal i Sa]eccaonar de acuerdm L la reﬁpuasta que de él usuark:. ‘

Otro, Cudf? ' aeimccionar de acusrdo a Ia respuesta que de &l usuario.

LAImac;anan jurte a los alimentos yo agua de consumo algunos de o5 siguientes productos’? TR0 DE RIESGO

i {marcar; lag opciones que apliquen):

i Gaanl‘mhlkemﬁe‘:n/pmmrﬂo i Belectionar de acusrde a la respuesta que de &l usuarie.
“Un ggulipo humaaa al servicio da la safud”

Ave:emd& Calle 26 No 68 - 76 Centro Empresarlal Elemeanto Torre Tiemra Pise 4 PEX, 32385565 Ext 1060
WIVW, sahldadfuarzasmmtares milca dennis rodriguez@sanidadfusrzasmilitares mil.co
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7 Piagu:mdas agrlcmas Selecclonar cm acuardo a la reapuesta que da él uSuar[G_

Oeterqs-ntasldamnfectante : Seie«:clonar de amerdo a Ia respuesia que de el yguario -

Plaguicldas para matar:
. pucarachasthormigasfzan | Seleccionar de acuerdo a ia respuesia que de i usuatky,
! tdos/ ratas :

+ No aplica ningn productd . g0 e rinnar de acusrdo a ta respuesta que de &l usuario,
¢ guimico de los anteriores |

. Observe si a familia convive con {os sigulentes animales dentro de fa vgv%emda: Indagar y regisirar
| de acuerda a la informacion surninistrada por el usuario o visualizacion direcla,

Thnimaies denta . 81T UNO T CUANTOS

de la vivienda ;
| Perros Gelecoionar  de | Seleccionar  de | Selecclonar  de |
! P acuerdn & ia | acuerdo @ &

raspliestn reapuesta
}Gam&: Seleationar “de”f'"Sélécéiantar
: Pacgerds a la ! acuerdte @
respuesta

"Seleccionar

CCerdes
: Cacuerdo &

| respuesta
- Aves de cotral ! Selecoionar de
‘ Cacuerdo A a Ia
: i respuesta spuesta
" Pajaros | Beleccionar ¢ Seleccionar  de
: i aguerdn @ a Ia:scuerde & W

.l respuesta
: Beleccionar
I acuerde @

o respuesta

.. respuesta

jE]

Bagura ded |
hogar Erterraca

i Contenedor |
i especial :

Seleccionar | Saleccionar
de acuerdo . da acusrdo |
la:a la | a
respuesta

i Selecoionar |
g de acverdo |
a5 ;A la | a

respuesta | respuests

Seleceionar | Selecclonar |
de acuerde | de acuerdo
faia

| respuests

i Seleceionar
de

: eouigos : o
chmplts: video juegos, tarjetas | de acle

: Y 2 : &
[ de  memoria,  cargadores, o on g | respuesta
¢ Ngveras,

lelevisores, agquipos

Residuos
. plactricos ¥
electronines

g &

!
|
P

da
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| Riesga Alto !
| Riesgo Alto f
i !
TG DE RIESGO

Desagle

Selccionar |
de acuerdo !

|respyesta |

: Selecctonsr |
| e acuerdo |

respuasta

Riesgo medie

Riesgo medic

{"8i tos animales no estdn |
i vagunados es de riesgo

alto

vacunades ez de riesgo
aito

TIFQ DE
RIESGO

31 la respussta
;e diferante & un
| contenador

espacii el riesge
i asalle.

'S i respuesta
as diferente & un
santenador

2
| es alto.

i'los animales no sstan

 aspacial el riesgo |

animales no estan |
3 es de riesge |

- de sonido etc, b e e

' ; i : : . i . : 2 respues

_ ' Swleccionar | Selecclonar | Seleccionar | Seleccionar | e (ERERS
: : ' de acuerde | de acuerde | de scuetds | de acuerdo ntenedar |
©Uantas ! Llantas en desuso. : ! i " i ¢ conten :
: ’ P la i & la ; & a8 3 | pspecial el riesgo |

3 fespusta | fespuosta | respuesta | respuesta lesale
! Recipientas | pugder ser plasticos gue | Saleccionar | Selecsionar | Seleccionar | Selascionar D s difar@ntg 2 un i
| coptaminades | tengan reskiuos coma | de acuecdo | de acuerds | de acuerdo | de acuerdo oo !
. con . hidrocarburos, por  sjemplo; - a la . A la i A a especial el rigsgo |
| hideocarburos | aditives, gasoling, diésel, | respuesta rispuesta : respusRta respuesis ! s i, r
: i ACPM, antre otros. ‘ H ; : SO

"Lin equips bumang al servicio de s aaie”

Avenida Calie 26 No 69 — 78 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Plso 4 PBX, 3238555 Lxt 1060

www.sanidadfverzasmiitares. mil.ca dennis. rodriguez@sanidadfuenzasmiiitares. mil.oo



; : i Seleccionar | Salaccmnar $elecclanar Se!eccmnar
. Toner { Residuas de téner y cartuchos | de acuerdo | de acuerdo | de acuerdo | de acuerda
Gartuchps i de impresoras ta l&a J ] 2 a laia Ia

! i espuesta respuﬂsta respuasta 5 reapuesta

' Pilas | Obedece & las pilas, AAA, AA | | Seleccionar ; Selecmonar Seleecianar ; Selecmunar :
' (batasias, | C, cuadrada 9V, D Cuadrada = de acuerdo | de acuerdo | de acueérde | de acuerdo |
| acumuladoma) i BV y de hotdn como las de los ;@ & ia laia a . a fa

} ; ralojas i respluesta | respuesta | respuesta | raspuesta

| ¢En qué fugar de su hogar aimacena fos | !

" gigulentes productos quimicos? B objetive | 1’

' de BStE( pregumta es identificar de qué | Bodega ‘ Atac:e?a de : Cuarto de

| manefa almacens el usuario esta clase de | L codna

: productos en el hogar. 4

: ’ Disclventes alifilicos antre | g

i des gque se encuenlra e | Selecclonsr | Seleccionar | Sl

P Warsol ¢ | Varsel  son  hidrocarbures | de acuerde @ | de aduerdo s | de'ad

b voldties de 1a destilacion de
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MEDIOS DE COMUNICACION
| MEDIOS DE COMUNICACION: es of elemants o ef mado uiilizade para poder llevar & cebo cualguler 1o DE RIESGO |
: llpu de comunicacidn, s¢ busca lndagar a cuales de estog mechoa nana aceeso el encuastado i:
. ; )
‘ . La televisiﬁn a5 un artefacto gue aranamite Imégamas a la dlstanma loa c:uahas : ;
' Television | pueden tenar tamaticas muy diferentes entre si. $in riesge ’
: Es un madio masive de comunicacidn gue crgila an fas ciudades o pusblos de '
L frrenss | forma imgresa en una o varias pagings, que combing elementos de egorura y | Sin rieage :
1 + de fotografia i
| Radio 1 Es uno de los medios ¢ comunicacion con mayor slcance, ya qua debide & fa Sm rilels -
: o ! iransmision de ondas es capaz de liegar a lugares ramotos,., R
: . | By wlitictad prlncipat o3 la de permitl Iz emisién y rece ftamadas y enviar | |
: Teléfono fijo | mensajas de taxto, ; Sin rlesgo “
' Celular i Bu utilidad principal es fa de parmmr la emi‘au&n Y racep |
mans:qes de texto, ademas de enviar y recibi imégenas y ;
. ; Fiad mformatlca de mve% mundial que tliz :
: Internat ! mformacmn i
: ; Este optién & seleccionara en Do
: Ningune | de comunicatlon anteriarmente o  Sin riesgo |
+ Vigs te soceso. con esta pregunta se pra ‘
;las eondiciones topograficas ded terr { \
- dasplazamienta. © fugares muy af . TIPO DE RIESGO ;
- posibllidades de tranapornty ierrastr i
* poblacion. : :
- Pavimeniadas Cgin'viesge !
Sin pavimentar U Rlesge medio
i Medio de tra ! : ‘
© personas, ’ ) | TIPO DE RIESGO
{anion priedios; : i
Carro | Sin rlesgo ’
)
ot

Matﬂ

Bmucleta Wahitculdr de tmnsporte persanalda propuis:bn humana : :
: reacian a motor de fonde planc y sin proa ‘§ité se usa para ef transpate | !
;‘mPanga a rrmtor o fa y de personas, Sm riesgﬂ‘ o
! Ganoa 8 remos : Bote relativamente pequeﬁo que S8 mueve con ia fuerza humana : Stn Tlasgo |
§ Cabaﬂm mula burro ' Tr&nsportas ’rlrados pos animales, puede sor ﬂarr@ta c.armza carmaje Sm rlesgo |

Frasiadarss o moverss [Una parsona o un animal) de un hugar a otro mediante

%\\Caq"‘nnanda ! gy propio medic de focomocion. Sm HESQD‘ ‘
Publlco V%rggute dizefiado para Transportar numatosts ‘parsonas 4 fravés ‘de vias Sm rie’sgo i
|
e d
1 !
© Pistancia en fempo al centro de atencion en salud més cergano: Indagar cen & usuatio la distancia al T DE RIESGO
LEnD atenc:lrfm en $alud S S
1t) minutos i Smﬂccnonar d:= acuerdo a la respmm—:ta que de él usuarlo Sin riesgo !
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i R minu‘ms

3 Svlacosonar de acuerdn a !3 raspuesta Que de é! usuario. in rlez;gm
30 mmutos ; Seimmnar de acue d | que de él uauario‘. Sm ruaago
1 hmra i Se?ecc[onsrﬁe acuerdo ala res que de él usuario. 5 Sm nesgo
Mas de 3;1 hora ' Eafaccmnar de acuerdo & la res;auesta que | usuaris, &nn rigsgo
| Soporte!Religioso: Indagar cor e} usuario i tiene algun tipo de saparte refigioso. . TIPO DE RIESGO
Si Selecclonar de acuerdo a la respuasia qua da N LSURTIO, Sin riesgo
Na Sel&cmonar de acuerdo a Ia respuesta que da él usuaﬂe. A

3. EJECUCION

a. : Missién General

kl dtreccmnamlanto seguimiento y ajus
la Ruta integral de Atencién para la Prom
de Atanclon en Salud para {a Poblacion® %
amblentai para el Subsistema daﬁSaIud‘ de [as: F

ta F’obiamon Matam,ﬁ P’érmatal y los lineamientos de salud ambiental,

C. Mommrear el seguimiento realizado por las Direcciones de Sanidad a las
actswdades gjecutadas por los Establecimientos de Sanidad Militar,

d. Apcayar logisticamente a las Direcciones de Sanidad en la gjecucion de programas
de sensabmzacaén y capacitacién en la Ruta Integral de Atencién para la Promocion y
Mantamm:enm de la Salud , Ruta Integral de Atencion en Salud para la Poblacién Materno
Perinatal y los lineamientos de salud ambiental para el Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares al interior del SSFFMM.

“Un aquipo humana al servicio de 1a saiud”
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2. Direcciones de Sanidad (Ejército, Armada y Jefatura de Salud de la Fuerza Aérea,

a. Asignar el presupuesto minimo necesario para la implementacion de la Ruta
integral de Atencidon para la Promocion y Mantenimiento de la Salud, Ruta Integral de
Atencion en Salud para la Poblacidon Materno Perinatal y los lineamientos de salud
ambiental para el Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares en el terriforio.

b. Difundir los fineamientos para la implementacion de la Ruta Integral de Atencidn
para la Promocién y Mantenimiento de 1a Salud, Ruta Integral de Atencidn en Salud para
ta Poblacién Materno Perinatal v los lineamientos de salud ambiental para el Subsistema
de Salud de las Fuerzas Militares a nivel nacional.

i Establecimientos de
ara la Promocion

e Poblacidn
alud de

¢, Realizar seguimiento a las actividades efectuad
Sanidad Militar para la implementacion de la Ruta Integ
y Mantenimiento de la Salud, Ruta ihtegral de Atencion
Materno Perinatal y los lineamientos de salud ambiental pa
lag Fuerzas Militares a nivel nacional, .

en actividades de
(¢ de la Salud, Ruta
2y los lineamientos de
itares a nivel nacional,

d. Coordinar y gestionar procesos de
fas de la Ruta Integral de Atencion para:
integral de Atencion en Salud para la PG
saiud ambiental para el Subsm ‘ :

e, Realizar acciones ; o1
determinantes de la salud tribuir acion e implementacion de los planes de
desarrolio territorial

f, . h { .Lm;ac:ién del programa de Salud Ambiental,
garanh?ando }a i} el pel ado para este fin, el cual debe ser un

los indica cumplimiento, se podra consolidar por centralizadores o regionales
segin corresponda, en cada trimestre se presentara la evolucion del indicador, por
ejemplo: si en el primer trimestre no se ejecuté una actividad, por planeacion o por

otra causa, en el frimestre que se elabore se debe reportar el seguimiento, la fecha de
reporte quedara sujeta al afio de vigencia en el que se haga la actividad.

» Con base en la informacion registrada por el SIVIGILA relacionada con los factores de
riesgo ambiental se reportaran las acciones que se hayan tomado en los eventos de
interés en salud piblica presentados.

"Un equipe hurmang al servicio de iz salud”
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» Oportunidades de mejora: Teniendo en cuenta las posibles novedades en la ejecucion
de las actividades o temas de impacto que se puedan presentar, se relacionaran las
acciones puniuales implementadas.

» Soportes de las actividades: Se enviard trimestralmente a la Direccidén General de
Sanidad Militar, en medio magnético los soportes de las actividades reafizadas por los
Establecimientos de Sanidad Militar, Los Establecimientos de Sanidad Militar que
tengan SALUD. 8IS reportaran la informacion a través de esta herramienta.

. En cuanto al plan de {rabajo enfocado en la matriz intervenciones de factores de
Riesgo Salud Ambiental, se reportaran los resultados en este informe de acuerdo a 1a
periodicidad establecida,

» Conclusiones.

h. Realizar e seguimiento y retroalimentacion a lo ) . de Sanidad
Miiitar que tengan SALUD.SIS sobre el desarr
Anexas.

3. Establaecimientos de Sanidad Mili

a.

Brindar los servicios bs
y complementari :

o Prfomovar el "ar
participacion activa:para

é‘ca‘de la prestacion de servicios a su poblacion acorde  a
izar su atencidn en otras instancias de la red primaria.

Participar sesorias y capacitaciones planeadas por la Direccion de sanidad y
Jefatura de ‘Salud en actividades de las Rutas Integrales de Atencion en Salud
Materno perinatal y Promocion y Mantenimiento para el Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares.

g. Gérantizar por la orden del dia, la asignacion de un funcionario para la coordinacion
del programa de Salud Ambiental que lidere la implementacion de las politicas dadas
por Ja Direccion General de Sanidad Mititar y las Direcciones de Sanidad, Se
recomienda generar convenios con entidades como universidades o el SENA para
tener pasantes del drea ambiental en los casos donde no se cuente con el personal

requernido.

“Un amfipo humano al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 No 69 — 76 Ceniro Empresarial Elemento Torre Tiarra Piso 4 PBX. 3238555 £x{ 1060
www.sanidadfusrzasmilitares.mil.co dennis. rodriguez@sanidadfuarzasmilitares milco



nagicalingt . % £ 4 N | uON.COGFM-JEMCO- DIGSA-SUBSA-23.1 Pagina 138 de 140

h. Enviar trimestralmente los informes correspondientes & la ejecucion de actividades
astablecidas en cada una de las lineas de accion del programa, cumpliendo con las
caracteristicas definidas en los lineamientos emitidos. La informacion sera diligenciada
en los formatos de captura del programa, este envio se hard 1a primera semana del
mes siguiente del trimestre vencido.

i, Formular los planes de msjora que conlleven a subsanar las observaciones o
recomendaciones realizadas por los entes de control, estos planes seran revisados
por las Direcciones de Sanidad y la aprobacion la realizara la Direccion General de
Sanidad Militar.

i. Elaborar el plan anual de compras contemplando |
Establacimiento de Sanidad Militar, en cuanto a biel
implementacion del programa de Salud ambiental,

ecesidades especificas del
jos requeridos para la

Sanidad Militar gue se encuentren en pro
las actividades en ef sistema.

I Hacer el seguimiento e intervencion :
de la caracterizacion realizada en
ambientales.

intervencion relaciona
negativa en la satud
informacion a su respect

atuar sl cumplimiento de la pi*esente Diractiva, a cargo de fas

eguir, controlar, 1|
grupo de salud pablica.

subditegeion de &4

dad Militar (EJC - ARC) y Jefatura de Salud Fuerza A¢rea.

d. Coordinar 1&:difusion de la Directiva y controlar la implementacion de las actividades
que a nivel de fos Establecimientos de Sanidad Militar se deben cumplir.

e. Establecimientos de Sanidad Militar (EJC — ARC —JEFSBA- FAC).

i Desarrollar las actividades del programa en las fechas y caracteristicas establecidas
en la presente Directiva.

"Ln equipo humano ot servicie de la salud”
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. DISPOSICINES ADMINISTRATIVAS

)

a presente Directiva seran con cargo
idad Militar (£JC ~ ARC) y Jefalura de

Mayor General AVIER ALONSO DIAZ GOMEZ
Direccion Gengral de Sanidad Militar (E)

Originat; Direcclon General de Sanidad Militar
Copia No. 1; Direccidn da Sanidad Ejéreits Nacion:

Copia No. 2: Diracgiton de Sanidad Armada Nacion;

Copia No. 3:

AUTENTICA;

Coronel A
Subdirectora dé
Elaberé: AMSM Yer yManlnq: {

¢ Balud Ora

i QP Marlan Mofeno e
i Adidtez y vaiez - Ge

Adluganeiay e
SMEM Yobana

<A Paary p
Sijud Gexual y Reprodtictive
! §M3M Alprandrs ﬂuizh%ﬁh IR
-

CCHnices

Ravisd; GMEM Danngﬁ_qg

i Coordinador Gap/Sulog

; st
Vo Bo: i PD. JanglBorde
Coordinadera d

;. Goordinadora Gr 6 Planaacion
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